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প্রথম বারের বিজ্ঞাপন। 


এই গ্রস্থখানি কোন পুস্তক বিশেষের অম্লাগ্র অনুবাদ নহে । 
বিগত ১৬১৭ ব্সর কাল চিকিতসা করিয়া ঘে সকল অতি কুটিল স্ত্রীরোগ 
প্রাপ্ত হইয়াছি, তাহাদেব বৃত্তান্ত অবলম্বন করতঃ আধুনিক অধিকাংশ 
পৃস্তক দৃষ্টি কবিধা ইহা লিপিবদ্ধ কবিলাম। বহুকাল পূর্বে প্রকাশিত 
'প্দুই চাবি খানি পুস্তক দেখিতেও ক্রুটি কি নাই। কলতঃ স্বল্পের মধ্যে 
স্তীবোগের' সম্পূর্ণ ব্যাখা। প্রদান কবিতে যত্ব কবিষ্ক। কতদৃব কৃতকার্য 
হুইয্াছি, বলিতে পাবি না। খাহাদের পুস্তকাবলম্বনে ইহা! লিপিব্ছ্ধ 
হই, তাহাদের নাম স্থানে স্থানে বিকীর্ণ আছে, এলে বরা 
প্রয়োজনাভাব*। 
যাহা দেখিতে পাওয়। যায় না, তাহা বর্ণনা নিতান্ত টন ভাষায় 
ইইলেও ছু্বোধ্য হইযা থাকে এবং দেহতর্ীনভিজ্ঞ ব্যক্তিদিগেব ত 
₹থ|ই নই, চিন্ত ব্যতীত কেহই তাহ! বুঝিতে পারেন না। বিকৃত দেহে 
চিত্র খোদিত কৰা বড় কঠিন, এই জন্য তাহা ব্যয বাহুলা হইবা থাকে, 
শকিন্ত তপ্রতি ছুটি না বাখিয়া পুস্তকখানি সুবোধ্য কবিবাব চেষ্ট। পাইগ্নাছি। 
কতিপম চিত্র সমঘে না পাওয়ায় তাহাদেব বিববণ নিন্ধে প্রদর্শিত হইল । 
মত্ক্লত অন্যান্য পুস্তকের ন্যাধ বৈজ্ঞানিক বিশেষ শব্ধ গুলি যথা- 
আধ্য অনুবাদ কবিযাছি, যাহ! কঠিন বলিয়া! বোধ হইয়াছে, তাহাব একটা 
অভিধান পািশিষ্টে দেওয়া হইল। চিকিৎসাস্থলে ওধধের নাম মাত্র 
উল্লেখ না কবিদ্বা যে যে সংযোগে ব্যাধির সহজে প্রতিকাব হব এমত ব্যবস্থা] 
প্রচুব সংখ্যার দেও! হইল। 
যদি কেহ বনিতা, তগিনী, কন্যা প্রভৃতির সছশ্র সহস্র কণ্ত নিবাবণ 
কবিতে চাহেন ; বন্ধ্য!, মতবহসা ও চিরকুগ্পা দেখিতে *ক্রুশবোধ কবেন : 
যদি কেহ তাহাদিগকে সবল, হুম্থ ও আনন্মমধ কারয়া পাৰ পনিবাব হখী 
কৰিতে চাহেন, একবার এই পুস্তক খানি গড়িয়া দেখুনন। ইহা নাটক, 
নতেল নহে, একবার পড়িয়া জলস্থ কাবতে হইবে, না+ প্রতি গৃহীরই 
' ই পাদের পদার্থ। ইহার প্রৃতি পৃষ্ঠ! ও পনি আজীবন উপকারে 
আহি! 


স্ত্রীদিগেব ব্যাধি অতি ভয়ানক ; আক্ষেপের বিষয়, লজ্জাশীলত? 
বশতঃ তাহারা উহাতে মন্তাস্তিক যাতনা পাইলেও কাহার নিকট প্রকাশ 
করেন না। জ্বর, বিশ্ুচিকা, প্রভৃতি সাধারণ ব্যর্ধর প্রকৃতি সকলে সমশে 
বুঝিতে পারিয়। চিকিৎসার্থে প্রস্ত হয়েন, স্ট্রী-ব্যাধি সম্বন্ধে ইহার বিপরতি 
ঘটিয়া থাকে। এই অজ্ঞতা এক মাত্র চিকিৎসা-পুস্থকের অতান। ত্রস 
করি, উত্ত অভাব মোচনের ইহা বিশেষ চেষ্টা। ইতিপুর্ক্র যে সকল স্ত্রী 
রোগ বিববণী মুদ্রিত হইয়াছে, তাহা! আমাদের অভাব মোচনের উপযুক্ত 
কি না, তাহার বিচার পাঠকবর্গেব করে দমর্পণ করিলাম। 

নিরলিখিত বিষয়গুলি সন্িবিষ্ট হইবাছে যথা €১) স্ত্রীরোগ নির্ণয়ার্থে 
স্বাহ] জানা অতীব প্রয়োজন, (২) রোগ-পবীক্ষা। ও বিশ্ব, (৩) জরায়ুৰ ক্রিয়'' 
বিকার ও খতুর ব্যতিক্রম, (9) বন্ধ্যত্ব, (৫) গুন্মবাযু প্রস্তি করেকটা 
কঠিন ব্যাধি, ৬) গর্ভাবস্থার ব্যাধি, 0) অকালে গর্ভনষ্ট ও মৃতবৎ্স! 
হইবার কারণাদি (৮) গর্ভাবস্থায় ও প্রসবান্তে শোণিতত্রাব, (৯) 'হ।তকা- 
ব্থার নানাবিধ কঠিন পীড়া (১০) পয়োধবের ব্যাধি সকল, (৯৯) অধিক 
কাল শিশুকে স্তন্য দিলে যেষে অনিষ্ট হব, (১২) জননেন্দ্রিয়ের যাল্পক 
পীড়া, (১৩) উপরি উত্ত ব্যাধি সমূহে উত্কষ্ট প্রেস্কপ শন, (১৪) কঠিন 
শ্রকের অভিধান। 


চর ্ ্ পা & 
সাইতা--জেলা নীবভূম। 
সন ১২৯২ সাল, ২রা আশ্বিন । 


আহরিনারায়ণ বন্দ্যোপাপ্াায়। 


দ্বিতীয় বারের বিজ্ঞাপন । 


চিক্ষিৎসা-শাস্ত্রে যে সকল বিশেষ বৈজ্ঞানিক শব্দ আছে, তাহার 
অন্থধাদ হইলে এবং এ অনুবাদ যাত্র ছাত্রগণ অভ্যস করিলে, যখন 
তাহাবা পবীক্ষোতার্ণ হইয়। গবর্ণমেন্ট দাতব্য চিকিংসাল্থের ভাব প্রাপ্ত 
হইবেন। তখন পাছে, বৈজ্ঞানিক এজেব অনুবাদ পড়িযা--রিপোর্ট প্রভৃতি 
লেখা অস্থবিধা হয, এই. বিবেচনা য় গ্রাওগণকে “অনৃডিজেষ্টেড ফুড ছবাব। 
ইন্টেন্টাইনেল ইরিটেশন বশ্বতঃ এলংভাইন ইভ্যাকিউয়েশন * য়া 
ডায়রিয়ার উতপত্তি হয়” একপ্রকার 1বচুবী পাকা ঝাঞ্ালাস ভু্্ঠাপন 


1/০ 


বা হধ। এই প্রচলিত পথ ্বিত্যাগ কবিলেও যখন দেধিলাম যে মত 
কত বালচিকেতসা ও স্ত্রীনগ-বিধাযক চিকিস!-ব্দ্যালমের ছাত্রগ্পণও 
'যত্বে অধাদন কবিতেছেন তখন উভ্ষ পুস্তকেব দ্বিভীঘ সংস্ষরণে উৎ. 
কর্ধতী) সম্পাদন জন্য ব্যঘ ও যত্রেব ক্রুটি কবি বাই । যখন ইৎবাজখ শব্দ 
গুলি অনুবাদিত শব্ষেৰ নিকট এই € ) চিহ্ন মধো দেওয়া হইযাচে এবং 
পনিশিষ্রে'আবান অকানাদি বণানুসাবে একটা সুবিস্তর্ণ অভিধান দেওষ়! 
হইয়াছে হখন যে কাহার গঁকুত বিষষ লুঝিতে বা বিশো্ট আদি লিখিবাব 
জ্ম্য় ইতরাজী প্রতি শন্দ ব্যণভার কবিতি বষ্ট হইবে এমৃত বোধ হস 
না। 

'শ.. এবানে পৃস্থকখানি ঘন ভ্র'পাইগা পত্র সংখ্যা সস্তব মত হস করা 
হইঘাছে। প্রধম বাবে পাত পুষ্ট ছিল ২৮ পংভি্ এবান আছে ৩১ 
পন ভ্রুএতুৎ প্রথম বাবে প্রতি পৎক্ডিতে ঘত গুলি অঞ্ষব ছিল, এবাবে তাহ? 
অপেক্গ' অধিক্ণ আছে । 

এই মবংস্জবণে অনেক গুলি বিরতির বিবধণ নূতন, দেওদা উইঘাছে, 
প্রথম বাদে ধিষঘ গুলি বিস্থান কন হইধাছে এবং চির সংখ 19 নছ্িত 
হইয়াছে । ফলতঃ অদ্ভিনব চিকিংস) অভিনন "ওবধ নতন নিদাণ্তর্ব 
নং বিকৃত দেছেব প্রতিকৃতি বল পৰিম্যণে দেওনা হুইযান্ছে পু 
বিশঙখলে। গলধাবণে ও নামবিধ অবাফু পীডাষ শোণিত দূষিত হইত 
অন্িকৌণের উদ্ধপন্তি হন এলহ হাহা চি'কহসক সযাঙ্গে অঙ্গই পাঁচিত, 
সেইজন্য অর্সিবাশের ক্রযো লিখো অথাজ বঙ্গিল চিত্র (েও৭া হউব।ছে। 
এক্ষণ ইহা পাটকগণো অপিকতিৰ উপকাবে আমিলে সকল শ্রম সকল 


৯৯ ্ 


জ্রন করিব ক 


সপ শী 


১ম চিত্র। শোনিত দূষিত হইয়া! সহসা দৃষ্টির ধর্বত! হইলে 
অর্ষিবীক্ষণ (907১17২9০০9) ঘণ্ত্রে চচ্ষুর আভ্যন্ক যেকপ দেখা ঘাষ। 


২য় চিত্র। একটি বোগিণীর উক্তকপে দর্শন-শৃক্তি ব্যাহত হইলে 
£ই অুঁশাই হইতে ২৩শে জুপাই পধ্যন্ত পাইলে।কার্সিণ ও লিকুইভ 
এক্সঃ আর্গট সেবন করাই প্ধিকাংপ বিকৃতি নিবাকৃত হয়। ইহাই 
এই চিত্রে দেখান হইযাছে। 
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সুচীপত্র। 
গ্রথম ভাগ! 
স্রী-জননেক্রিয়ের ক্রিয়া বিকার | 


প্রথম অধায়। ক্ত্রীজনন-যন্ত্রের দৈহিক বিবরণ । 
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[01706012] [01501:0615 01 001৮৮ 20865 40051005205, 
জরায়ু ও তৎসংলগ্রীংশের 'ক্রয়া-বিকার। 





গ্রথম অধ্যায়। 
25091010108] 19০09011007, 01 17 17070816 0601691 015878 
স্্রীঞ্জনন যন্ত্রের দৈহিক বিবরণ । 


এপুত্ৃকে স্্ীজননেত্র্িঘেৰ দৈহিক বিববণ বিস্তার রূপে প্রদান্ধ করা 
উদ্দেশ্য নহে। ব্যাধি অধ্যঘনের সময়ে থে ঘে অংশ বর্ণিত হইবে 
তাহাদেরই স্ুল বিববণ প্রদন্ত হইতেছে । 





নং) ব্স্তিকোটর 1 পশ্চাতে ভিশাগ্ি ২১৯১২), পার্থে কটান্ছি (১১১), সন্যাখে 
বিউপ-লগ্ষি। (১), নিডপ সন্মিব পিন্ধে বিণানের ন্যায় এ১শে যোনি অবস্থিত এবং উহার 
ছুই পার্থের অহ্থিশীহ্বরে ($. ৪) উক্ অহ সংলগ্ন থাকে , তরিকা উপরি মেক্দঞ্জের 
কিয়দংশ অহি (৫) দেখা যইতেছে। 


হ্‌ স্্ীরোগ-বিধাধক | 


১। বস্তিদেশ | দেহমধ্যে প্রধানতঃ চাবিটী গহ্বর আছে ? 
ঠা বক্ষত উদর, এবং বস্তি গহ্বর । উদর ও বস্তি গহ্বরে কোন 

ধান না থুকায় উভষকে এক গহ্বর বল] যায । বিভিন্ন কাধ্যোপ- 

বিবিধ যন্ত্র উদ্ধাধঃ আধকাব কবায কাল্পনিক বেখাদ্বারা এই গহ্বর 
তা বিভক্ত হইয়াছে। উদ ভাগ উদৰ ও নিম্নভাগকে বস্তি কহে! 
তাহার আযতন সকল স্ত্রীব সম্মান হয় না, এই জন্য কাহার প্রসব সহজে 
হয়, অন্যেব তাহা হয না। অবশ্যই ভ্রণ-মস্তকেব আযতনেব তারতম্য ও 
অপর কাবণে প্রস্ব কাল স্বল্প বা দীর্ঘ হইতে গাবে। নানাবিধ গীড়াম্ বস্তি- 
গহবব বিকৃত হয অর্থাৎ দ্বাভাবিক আয়তন বদ্ধি (11715 00010111807 
18860 21110) কিন্বা স্বাভাবিক আঘতন ভ্রাস (11৮1৭ 0001711180৮ 10369 
মট০০) হইয়া থাকে । যে স্তন ত্িকাশ্থির নিয্রভাগ হইতৈ ৩ সংখ্যান্ষিত 
বেধ ৩২ ইন্তঞ্কব কম হয তাঁহার প্রমব হওধা কষ্টকর, এমন কি, অকালে 
গর্ভপাত. কবাইষা তাহার জীবন বক্ষা কব! আবশাঁকি ভষ | এই গহববেন 
সন্মুথে মুত্রাধষ, গশ্চাতে সবলান্ত্র এবং এতডুভবেব মধ্যে জহীযু, ও তাহার 
সংযোগ মকল অবস্থিতি কবে। অস্তিব সকল তাংশই পেশীস্বাত্রে 'আরত, 
ভদ্্যতীত ধমনী, শিবা, মৃক্প্রণালী অন্তন্গুলীৰ কিয়দশ, হায় প্রভৃতি 
দেখা ৰা ॥ বস্তি-বোটবেৰ পশ্চা্ডাগ যেন্ধপ অস্থি বেঠিত, সম্মুখ মেকপ 
নহেশ। বঙ্ষঃপণ্ড কা হইতে ইহাৰ সম্মুখভাগে পেশী মংলগ্র হইযা সম্মুখ- 
প্রকার নিত হয়। এই অমস্থেব অভাস্কর একট শুশ্ম ঝিশ্লী বা পর্দা 
দ্বারা আবুত থাকে, তাহাকে বস্তির অন্তবে ষ্ট কছে। 


২.। বাহ্য জননেজ্জ্িয় । বিটপ-সন্ধিব উপবি মেদোমাংসাদি 
আবুত উচ্চ স্থল ষথায লোমবাজি সমাকীর্ণ থাকে, তাহাকে মনস্‌ ভিনির্রিন্‌ 
(01075 ৮50০8) ডিগওএন 0 শোন ল্বতি 11005--810006810 
_গ্রিরি) অর্থাৎ বতিরিবি কহে । ইহাব নিনে ক্লাইটোবিস্‌ ৫)। ইহার 
উতগ্ন পার্খ হইতে দুইটা দিল্ভাজ (110) শ্রৈম্বিক ত্বক তের্চা-ভাৰে 
5 যোনিব দ্বান পিকে ধানিত হওযান একটা কোণের উৎপত্তি 
হয় এই ছুই দ্বিউটাজ শককে লিশ্ছি (10 ঠি ॥2706-09 
-ুনবোঢা) বা যোনিব হ্ুদ্রোষ্ট কহে এবৎ তত্দাৰা যে ভিন্বাকতি অংশের 
উেতপত্তি হয, তাহাকে ভেঙ্টি বিউল (ঘ০১)01035]), %65(1552] 0007) 

আবৃতাংশ বলে। এই*শ্থানটী বিশেষ মনোযোগেব জিত স্মরণ রাখা] 
উচিত । যোনিমুখের উভন্ব পার্ন্থ বুহদোষ্টদ্ধয়ের (১) সংযোগে উদ্ধতাগে 


স্ত্রী-জনন-স্ত্রের দৈহিক বিবরণ । ৩ 


যে কোণেব উৎপত্তি হয় তাহার 
অন্ধ ইঞ্চ অভ্যন্তরে উক্ত তো্টি- 
বিউল্‌ অবস্থিত | এই স্থান 
ঠী হইতে ক্লাইটোরিস (017078 
00 [16607751051 ) 
নির্গত হয় । উহাকে স্রী-মেঢ 
কহা ষাইতে পারে, যে হেতু 
মাকতিতে পুৎমেঢেব কিয়ৎ 
পরিমাণে উহা সমতুল্য । ইহার 
নিয় ভাগে যে বসা আাবী গ্রন্থি 
, আছে তাহাক্ষে ক্লাইটোরিস্- 
/ গ্রন্থি (9) কহা যায়। এই 
7 ' শেষোক্ত গ্রন্থির আরও নিম়ে 
7; মু্রনির্গ্ষণ-দার  (হ0545৪ 
07118৮105)। গ্ব শিক্ষিত 
হাত্রগণ এই ছ্বানেব অনুসন্ধান 
কবিতে সহজে পাবেন না, ষে 
. হেতু স্পষ্ট তাবে স্তর বাহ্য 
জনন-যন্ত্র দেখিবার উপায়দ্নাই। 
"4. অতএব মৃতদেহে বিশেষ খত 
: মহ স্বানটী অবগত"হইবেন। 
.. ফলত শিশ্ছি” বা ুহ্রোষ্ট উদ্ধা- 
নং ২। বাহ্য জননেত্দিষ। (১) 1 খোদেশে সংযুক্ত হইযা ষে 
(২) ক্ষুদ্রষ্টি তি) মুও-নিগদন দ্বাৰ্‌, (৪) রা ডিম্ব'ককতি অংশেক (৪৪%- 
5 ৯ £ 8. ৪০) উৎপন্তি হয, ঠিক জাহার 
৮ | মধ্যস্থলে যোনি-দ্বারের উপরি 
মুত্র-প্রাণালীৰ দ্রাপ অবস্থিত । যোনি-মধ্যে অঞ্জুলী প্রদান করিয্া তাহার 
উদ্ধী ভাগ পবীক্ষ। কবিলে একটা বজ্জু-ম্পর্শ অনুভ্বত হইবে। ইহাই মুত্র 
প্রণালী । স্্রীগণেব যুত্রপ্রণাণী অতি ক্ষুদ্র এবং এই ক্ষুত্রত্ব হেতু স্ত্রীগণ 
পুরুষাপেক্ষা সুত্র-প্রণাশীব বহু পী১1 হইতে বক্ষা পান: ইহা! প্রসারণ করিযুা 
মুত্রাধার পবীন্কু। কাববাব জন্য নানাবিধ ষন্ত্রেব সৃষ্টি হইযাছে, সে সকল» 
যন্ত্রের বর্ণনা এস্থলে প্রঘোজনাভাব। বাহ্য বোনিব বৃহদোষ্ঠকে লেখি! 








৪ স্ত্ীরোগ-বিধায়ক। 


পিউডেগাই (00197 0167111) কহে । উহা অনেকাংশে পুকষেব ক্ঞাণ্ড- 
কোষের (১০7০০:০) সমতুল্য । এই সকল গেল বাহ্য-যোনির প্রধানাংখ । 
তদ্ব্যতীত অপবাংশের* উল্লেখ মাত্র হইতেছে । যোনি-ও্টদ্বয় উদ্ধীধো- 
ভাগে সংযুক্ত হয়, সংযোগ-স্থলকে কমিসিউব (61010001৯80) কহে। 
পয গংযোগের কিপ্ণিছপবি একটা"ক্ষুদ দ্ির্ভাজ শ্ৈষ্মিক তক দেখা যাষ; 
ইহা এড়োভাবে অর্থাৎ দক্ষিণ-বামে লন্বমমান এবং উহা" ফুর্সেট (০২৮- 
০76৮68- 7 0000110551)7114-হলাগাম্) কছে। ওষদ্ধষেব নিম্ন সহ- 
যোগ ও এই চন খণ্ডেব মধ্য শ্লেব নাম ফসা ন্যাভিকিউলেবিস (70898 
[ব৮৮19912115) | কুমারীগণেব ষোনি-দ্বাবেব কিনি'দুদ্ধে একটা পর্দা ক্র 
দ্বার সংরক্ষণ কবে। ইহাকে হাইমেন্‌ (11070007077 018০৮) ৫০৭ 
91350018) বা! কৌমাবিকা পর্দা কহা যায। €৫কহ কেহ ইহাব নাম 
তীদেবী দিয়াছেন। ইহা! অস্ত চন্দ্রাকৃতি, উপি ভাগ শূন্য বা সছিদ্র। 
* যোনি মধ্যমা পবিমিত, নিন্তাগ অুপ্রশস্ত, উদ্ধী ব! জরাযু-সংলগ্র ভাগ 
প্রশস্ত। . আভ্যস্তরিক জনন-ধন্ল পবিদর্শন কবিতে*্এবৎ তাহাদের সংস্থান 
ও পরম্পরেক সহিত সম্বন্ধ অবগত হইতে হইলে সমক্্ীবন্তি দেশের 





নং ৩। আভ্যন্তবিক জনন ফগ্। 
মধচস্থল উদ্বাধোভাগে অগ্র পশ্চাৎ দিচ্ছে কণ্তে হইবে, তাহ] হইলে, 


স্ত্রী-জনন-যন্ত্রের দৈহিক বিবরণ । € 


বস্তিমধ্যস্থ ষাবতীয় যন্ত্র পবিদৃশ্যমান হইবে । যথা (১) জরায়ু-দেহ, 
(২) জরাম্ন-অত্যস্তর, 0৩) জরামু-গ্রীবা, ৪) এ গ্রীবা প্রণালী, (৫) জরামু- 
ওষ্ঠ, (৬) যোনি ব| যোনী, (৭) যোনি-মুখ, ৮) মৃত্রাধারের ভিতর, (৯) 
ঘুত্র-প্রণালী, (১০) যোনি-মুত্রাধাব ব্যবচ্ছেদ (১১) সরলান্ত, (১২) সর- 
লাস্ত্রের ভিতর, (১৩) সবলাম্ত্রের নিয়্কগ, (১৪) গুহ্য ব মলদ্বার, (১৫১ 
গোহ্যাঙ্গ 0১০717987.), (৬) যোনি-সরলান্ত ব্যবচ্ছেদ, (৯৭) যোনি- 
প্রণালী, ১৮) বিটপ দ্ধিস্থ অস্থি, (১৯) মৃত্র-প্রণালী-দ্বার, (২*) জ্ঘানির 
বুহদোষ্ঠ বা কপাট, (১) ষোনি-সরলান্ত মধস্থ গ্রচ্থি। এই সকল যন্তের 
মধ্যে কয্বেকটীর বিশেষ বিববণ দেওয়া যাইতেছে । 


১। হাইমেন্‌ কুমারিকা)। ইছাব স্বাভাবিক অবস্থা পুর্বে 
বণিত হইয়াছে । ইহ অর্ধ চন্দারতি না হইযা গোলাকার ও মধ্যে ছিদ্র 
বিশিষ্ট হইতে পাবে এবং তজ্রপ কুমাবিকা বর্তমানে কথন কখন স্ত্রীগণ 
খর্কিণী হয়েন, যেহেতু মেড, সপুপূর্ণ প্রবিষ্ট না হইলেও গর্ভাধানের 
ব্যাতাত জন্মে ন ) কুম্ণবিকা ষে ছিদ্র খাকে তদ্দানা পুংবীর্ধ্যাণু প্রবেশ 
করিতে পাঠে । কথন বা শ্রী কুমাবিক! ছিদ্রহীন হুইয+ যোনি-পথ 
আবরণ কে। কখন বা উচ্াব স্থিতিন্বাপক গুণ (91৯১:০1৮5) থাকাস় 
পুংহাঙ্গম, এমন কি, প্রসব ক্রিষাতেও উহা ছিন্ন হব না ।  , 

২। ডঞ্সাসাখ্য স্থলী (01999881898 [১986)) | *জরায়, 
ভন্্র প্রভৃতি একটী শ্বক্ষ ঝিনী দ্বারা আবৃত থাকে, উহাকে অস্ত-বেষ্ট কছে। 
সরলান্ত্র ও জনাযু উক্ত বেগ আৰৃত কৰিলে উভঘের মধ্যস্থলে একটীশৃন্ধ্য, 
স্বান রক্ষিত হয়। ইহাকে ভগ্লাস আখ্য শ্থলী কহে । এতন্সধ্যে সময়ে 
সময়ে অন্ত্রের কুগুলী, প্র্ত অগুজনী, কৌধিক অর্ধ,দ) পুরু ও রও দেখা 
ষাষ। 'ীড়াব সহিত এ সকল বণিনত হইবে। 

৩। জরায়ু (019:0৯)। ইহাকে গর্ত চণ্ব কহে। একটা 
কলস উপুৰ করিলে ইহার আকাব অন্ুকবণ কবা যায়। ইহার অধ্যস্থলে 
উদ্ধীধোতাবে ছেদ কৰিলে অভ্যন্তব দৃষ্ট হব। যথা ক,থ জবায়ু, ক, 
উহার স্কুল্ভাগ (মাএ 069০) , খ, অঙ্কীর্ণ ভাগ (09০) ; গ, গ, জরাসুর 
উভয় পার্থখে ছিদ্র; , ঘ, ফেলোপিয়াখ্য নল; উ. উ, ফেলোপিয়াখ্য 
শুচ্ছ ; চঃ চ, অগুজনী ; ছ, ছ,জ্বাযু-বন্ধনী , ঝ, যোনি; 'ঞ, জবাধু-গর্ত 
বাউদ্র। প্রতি রতঃকানে জবাগুধ ছুই পার্বন্থ অগজনীব (9৮893) 
কোন না কেলেটা (চ. চ,) হইতে ক্ষুদ্রতর 2ঘগুবৎ পদার্থ নির্থত হইবাঁ 


৬ স্লীরোগ-বিধায়ক । 


মাত্র করণাময়ের কৌশলক্রমে ফেলোপিয়াখ্য গুচ্ছ /ড, ড) দ্বারা ধৃত 
হইয়া উক্ত নামধেয় নলে (ঘে, ঘ) নীত হয, তৎপরে & অগ্ড জরায়ু মধ্যে 





চা 
নং 8 | জবাযু ও তত্নংলগ্র নকল। 


(&) পতিত হইলে পৃং শুক্র'খুব সহিত,যদি মিলিত হয়, তাহা হইলেই 
গর্ভাধান হইয়! থাকে! এই সমস্ত যন্ত্রের হুক্মাংশ বানা লা তাহাদের 
পরস্পৃবেব সহিত বক্তবাহী নাডী, সানু প্রস্তুতি ছ বা ষে সনন্'মাছে, তাহা 
এ স্থলে বিকৃত হইল না, ষে হেই দেহতত্ব ৫72107)১) পাহাবা অপ্যতবন 
করিযাছেন,. তাহাধা সকলেই এ সমস্ত অবগত আছেল এবং ধাহারা 
দেহতত্ব অবগত,নহেন এ সকল হুষ্্ ও কঠিন বিষয় ৭খন। নিশ্কল। 


দ্বিতীয় অধ্যায়। 


১ 
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স্ত্রীরোগ পরীক্ষা | 





পুকষাপেক্ষা স্ত্রীজননেঙ্গিষ স্বকার্ধ্য সম্পন্মব করিতে তাহার বিধান 
(৩৮৮8০ :০) যে প্ররাবে পবিবর্তিত হয তাহ! একবার চিন্তা ফরিলেই 
ধুঝিতে পাবা যাঘ। মাসিক বজঃ, গর্ভাবস্থা এবং প্রসব, এই পরিবর্তনের 
প্রধান কাল ; বিশেষতঃ গর্ভাবস্থা জবাসুব অতি গুকতর পবিরুর্তন হইয়া 
থাকে । গর্থাধান পূর্ধে ইহাব আয়তন এত ন্বজ্জ থাকে যে ৰাহা পরীক্ষায় 
তাহা নির্ণয় *করা হুকঠিন হয কিন্তু ত২কালে ইহার ফেন্দকল নিধান 
অপবিবন্ধিপ্ত 0,০1৮ 0৮%9101)61) থাকে তাহ। এই সময়ে পরিবদ্গিত 
হয় ; যাহ পূর্বে অধুবীক্ষণ দ্বাবাও দৃষ্ট হয় নাই, এক্ষণে তাহ স্থুল হইয়া 
উঠে। পেশী, শিবা, ধমনী এবং আ্সাযুং এই পবিবর্তনেব অগ্রগণ্য,* হু তরাৎ 
খে জরাযু হস্তদ্বাবা অনুহুত হব না, এক্ষণে তাহ] উদবর্টদশ ব্যাপ্ত*হইয়া 
পড়ে। ফলতঃ জবামুব গ্রধন্িন ও আকুঞ্ণন যে "অতীব আশ্যধ্য ক্রি 
তাহা সকলকে স্বীকাৰ কবিতে হইবে । কি দৈহিক, প্রাকৃতিক বা কৃত 
ধন্ত, ধাহার কার্য (নয়ত শিথিলভাবে হব, তাহাকে সহসা উগ্রন্রিষা সম্পন্ন 
কবিতে হইলে বিশেষ কৌশলেবু প্রযোজন। করুণামব 'জগৎপতি এই 
অদ্ভূত কাধ্য সম্পন্ন করিবাব জন্য জবাঘুতে অদ্ভুত শক্কি প্রদান কবিয়া- 
ছেন। অন্তঃসত্তাবস্থায় জবাব বর্ধিত হওযা প্রযোজন, সুতবাৎ থে সকল 
অংশ অণুবীক্ষণেও্ দ্রেখ! যাইত না, তাহা অতি বৃহৎ হইযা পড়ে, আবার 
প্রসব পরে বৃদ্ধায়তন জবায়ু দৈহিক অনিষ্ট কবিবাব সম্ভাবনা, তজ্ৰন্য 
নবপ্রবৃদ্ধ বিধানসকল কুঞ্চিত ব! ধংস হইনা ষায়। বলিতে কি, একটা 
নৃতন জরায়ুব উৎপত্তি হয বলিলেও অত্যক্তি হয় ন)। যে প্রকার পদ- 
সঞ্চারে আমবা সতত গমনাগমন কবিয়া থাকি, তদতিবিজ্ত করিতে হইলে 
অর্থাৎ দৌডিতে হইলে অন্যান্য যন্ত্রে ক্রিব! বৃদ্ধি হুইদা পড়ে। আমা 
ইচ্ছা পূর্ধ্ক নী হয় পৰদ্বয়ের ক্রিধা বৃদ্ধি করিলাম, কিন্তু তাহাতে স্ব।স 


৮ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক | 


প্রশ্বাস কেন অধিক চঞ্চল হইল, ধমনীর গতি কেন বর্ধিত হইল, কেনই 
বা দেহে স্বেদ নির্গত হইতে লাগিল এবং পদদ্বয় সহ অন্যান্য অক্ষ 
অবসান হইয়া পডিল5 অতএব পাঠকগণ বিবেচনা করুন, যে মানব 
দেহে এই পরিবর্তন অলভ্যনীষ, তাহাদের ঘে অন্যাপেক্ষা শত ছদহত্র 
পীড়া হইবে তাহাব আশ্চর্য কি? এই প্রকারে এক ষস্ত পীড়িত হইলে 
সহান্ৃভৃতি হেতু, খাবতীষ ঘন্ব এককালে ব্যাধিগ্রস্ত হওয়াতে অনেক 
সমযে "অনিষ্টেব সুলোৎ্পত্তি নির্ধাৰণ কৰা সুকরিন হইযা উঠে, বিশেষতঃ 
যে সকল যন্তেব নিকটসম্বন্ধ আছে তাহাবা প্রায় পীড়িত হয এবং যে 
পধ্যন্ত ব্যাধিব মূল-্থান্‌ নির্দিষ্ট না হস সে পধ্যত্ত আমাদের সকল চেষ্টা 
বিফল হইযা থাকে । 

উর্দাহাবণ । মনে কল, এক অধ্যব্যঃম্থা মহিল1 অজাতা। এবং লতত প্রম্রাব- 
ত্যাগেচছাব অন্য একজন চিকিৎসকের অধীনে আসিলেন। চিকিৎসক মুত্র পরীক্ষায় 
গুনালীয় পৃদার্গ দৃষ্টি কবিঘা এই িদ্ধাপ্ত কবিলেন বে, বৃক্ধকেৰ (ঘৃত্তপাণ্ডের) পীড়া 
হেত যুত্রাশষের উদ্দীপনা হইযা পুনঃ পুনঃ প্রস্থাবভাগেচ্ছা হইতেছে । এতদনুমানের 
পর চিকিৎসা কণাখ গোগিলীত সাধারণ স্থাস্থোৰ উন্নতি হইল, কিন্তুব্যাধির কিছুই 
শান্ঠি হইল্র না। বোগ্িশী হতাশ ভইয়! জলনোক্রযসমূহ বিশেষদপে পরীক্ষ1 কবা- 
ইলেন, ভাভাতে মৃত্র-গুণাঁবী যুখ-প্রন্তে একটী শোনিত্ভবাহ শির! সংঘ্ষাটত অব্বদ 
দুষ্ট হইল এবং-এই অন্ব,দ ছেপন করিবামাত্র যাবতীষ অশথ হিরোহিত হইল। 

স্তীদিগের ব্যাধিপ্রবণতা ছুই সমযে বলব ভইখ। খাকে। *ম, 
যৌবন প্রাপ্তির অব্যবহিত পবেই বজ? সঞ্চাৰ ক'লে 3 ২, প্রাপ্তববন্তে 
রজোবোধহইবান সময | এই দ্দিবিধ সমদ্দেই অপেক্ষাকৃত অধিকতর 
যত্বে স্মীবোগ পৰীক্ষা কবা অতীব প্রযোজন। 

এক্ষণে গ্রাঠকগণ মনে ককন যে, যে মানবদেহে এই পরিবর্তন 
অলজ্যনীঘ, তাহার যে অন্যাপেক্ষা শত হজ সাড়া হইবেক, তাহার আর 
আাশ্চধ্য কি। এই হেতু আমাদেব বিবেচনান্ব যে চিকিৎসক স্ত্রীরোগ 
বশেষকপে শিক্ষা না কবেন, তিনি স্জানীষ নিঃস্হাযাদ্ধ পরিত্যাগ করেন, 
গাপনার অর্ধান্্র কর্তিত কবেন এনহ জনসম।জে খ্যাতিভাজন হয়েন না। 


বালাৰোগ পন্ীক্ষাকালে দেখান হইয়াছে যে, শিশু-চিকিৎসকের 
শশু-লালনপ্রিফতা খাকা অতি প্রষোজন। এখন্তল এবন্প্রকার সামানা 
গণ থাকিলে হইছে ন7া। ফকল চিকিৎসকেবই বিশুদ্ধ চবিত্র, লোক- 
ট্রয়তা এবং সমধ্দন খাক। আন্শ্যক। ধাহার চরিত্র মলিন, তাহার 
পলীবোগ শিক্ষা কবা বিড়ম্বনা মাত্র। এসম্বক্ষে আমরা অধিক লিখিতে 


সত্রী-রোগ পরীক্ষা । ৯ 


ইচ্ছা করি না, পাঠকগণ নিজেই ইহার ন্যায়পরতা বিবেচনা করিবেন। 

পরীক্ষাকালে বোগ্িণীর অধিক কথা শুনিতে ও তাহাকে অত্যল 
প্রশ্থ কবিতে হইবে, কাবণ তিনি যত কেন বলুন না, চিকিৎসক অধিক 
প্রশ্ন করায়, বোগিণী রোগসম্বন্ধে একটা ধারণ। করিয়া লইঙ্সে পরে তাহার 
চিকিৎসা করা কঠিন হইয়া পডিবে। অতএব বোগিনী ন্যায় বা অস্যায় 
বলুন, মনোযোগ পূর্বক শ্রবণ করিলে তন্মধ্যে বোগের অনেক লক্ষণ 
পাওয] যায়, অতএব তীাহাব গল্পের শৃত্রাবলঙ্কন কবিয়! কোন প্রশ্ন জিজ্ঞাস! 
করিবার প্রযোজন বোধ করিলে তাহাই জিজ্ঞাসা করিবেন, ফলতঃ রোগের 
প্রধান লক্ষণ সম্বন্ধে কোন কথা সহসা বলা হইবে না। 


ত্রেই বিশেন্তঃ অত্র দেশীষ কুলবাল! লজ্জাশীলা, অপরিচিত 
পুকুষদিগেব সহিত তাহাবা স্ভাবতই কথা কহেন না, আবাব জননে- 
ন্িয়েব ব্যাধি হইলে মাত! পিতাঝে১ও জ্ঞাত কবিতে কুষ্টিত হখেন ; কেবল 
তাহাদিগের গতিকে জিজ্ঞাসা কবিলেই গুহ বিষধ জানা যাইতে পাবে, 
কিন্ত যে সপ কামিনী বিধবা কিন্বা যাহাদ্বে পতি দেশাস্তবে থাকে 
তাহাদের &্লোগ পৰীক্ষা, কৰা বড় কঠিন॥ পক্ষান্তবে দৃবদর্শী চিকিসক 
ব্যতীত আশ্রয়নিষ্ঠ লক্ষণসকল (১১০010০118০ ৭ 1১0100777২) ম্টমাৎসা কৰা 
বড় কঠিন অর্থাৎ দে সকল লক্ষণ বোগিণী ন্বয়ুৎ বর্ণনা কৰে তাহা ক্কি 
পন্নিষাণে ধর্তব্য, জাব বিব্যনিষ্ঠ লক্ষণ (691)10011%9 উচ /)1)0)1৮৯) অনন্থভুত 
বা অত্যধিক হওঘাষ পীড়াৰ প্রক্তি জানা যার না। অতএব*যে সন্্প 
ব্যাধি নির্ণঘ করা এত কঠিন তাহাব একটা নিম বন্ধ কবিধা বোগ-বিবরণ 
পরিজ্গত হওয়া উচিত | খা বোগিণীব-- 


ধম । ্ নিযমাত্ুক কি ন! 
বন্স। মাসিক বজঃ |পৰিমাণ। 
»ম দর্শনের তাবিখ। সম্বন্ধে স্থায়িত্ব । 
সন্তানেব সংখ্যা । বেদনা । 
গর্ভআ্রাবের সহখ্যা ৷ ! সভাব। 
কত ব্যসে প্রধম বজঃ হয । অস্ত শৌোণিতেব। পবিমাযণ। 
হানি 1 


ব্যাধির প্রত্ণান লক্ষণ। 
কত দিন ব্রাহিত। 


| 
কত দিন পীড়িত। ঈ 
বাসম্থান। র 


স্থান। 
বেদনঃব টি 1 
প্রকার। 


১০ জ্্রীরেগি বিধায়ক | 


শেষ সন্তান বা গর্ভআ্রাৰ কত ভৌতিক চিহু। 


বিনাহারাছে। নির্যতত্ব। 
শেষ খতুব তাবিখ। 
তাৎকালিক ম্মবন্থা। চিকিৎসা । 


ব্যাধি শুকতর বিবেচন! করিলেই জননেল্িয পৰীক্ষা করা উচিত 
কিন্ত ইহা সহজ কার্ধ্য নহে। স্ত্রীদিগেব লজ্জাশীলতা। দেশাচার এবং 
আমাদের সন্ত্র, এতৎ চেষ্জীয় নষ্ট হইতে পাবে, স্তবাৎ সহজে এই 
পৰীক্ষা কে কবাইতে চাহে । কোন এক সন্তান্ত ধনী-জমিদাবের পুধধু 
নিতাত্ত অল্প বষদে অর্থাৎ ১ ব২সৰ কএক মাসে অন্তরঃঙত্বা হযেন, কিন্ত 
ছল দিনান্তে গর্ভ নষ্ট হইফা যাধ, তৎ্পবে ১৯ বঙ্সর কএক মাস বধঃক্রমে 
দ্বিতীয় বার সম্ত্বা হযেন। এই অবস্থায় অপ্তম মাস গত হইলে পর 
অষ্টম মাসে অল্প অল্প শোণিত ভ্রাব হইতে লাগিল, ইহাতে গৃহস্বাী 
ভীত হইযাঁ আমাদিগেব এক জন বহু এসিস্টান্ট সার্জনকে আনাইস়্া 
পীঁড়াব বিবর্ণ তাহ।কে পবিজ্ঞাত কবেন, তাহাতে চিকিত্সক যোনিদ্বার 
পৰীক্ষা কবিতে হইবে বলাদ্ধ গৃহীর তেব সন্ধাৰ হইল, যেহেত্ব তাহাদের 
পুবান ঘব, কখনই অপরিচিত লোক অন্দবমধ্যে প্রবেশ করে শাই। 
পুতিরাফ চিকিৎসককে বিপাব দি আনাকো আহ্বান কদিলেন্, উচিত মত 
কার্য কবান আচাদেব সকল চেষ্টাই সফল হইল। অতএব সাধাৰণ উপায় 
ছ্বাবা অর্থাৎ প্রথমতঃ লক্ষণাদি শ্রবণ কবিধ! পৰে বাহ পরীক্ষা রোগ 
শিণয় করিবে | এক্ষণ বে যে ব্যাধিতে গুহাস্থান পৰীক্ষাব প্রয়োজন হয় 
তাহা নিন প্রকটি ত হইল । 

স্্ীগনেধ যা্ধিক পরীক্ষাৰ ষে বিশেষ প্রযঘোজন তাহা বল! বাহল্য 
কিন্ত নিতান্ত প্রঘোজন না হইলে কোর্নকপে তাহাতে হস্তক্ষেপ কবিবে না। 
প্রাক্ষার প্রয়োজন হইলে যদি হাহা না কৰা যাষ, বোগ-নির্ণঘ ভ্রমাতক 
হইবাৰ সম্ভাবনা, আবান এই পনাক্ষা যে দঠজে উন্নীর্ণ হওয়া খান 
পাঠকণণ যেন তাহা মনে না কদেপ। নানাবিধ বিনুতি ও নবোক্কৃত 
লি দির অনকধণ কণে হত এ সকল বিকৃতি ও 
রা লা রি ৪ অবগত হওয়া নিভাণ্ত আবশ্যক । 
(বোধ না কবিতে পাদেন টি উা জী না বার রন 
তিক গে): ক অনারুন বহপদে (19151)08) বা সাংখা- 
দত 11840) পাড়া হইলে উৎপন্ন হইবান জন্ভাবনা যোনি হইতে 
নে আব হর তাহা হযত বপ্ডি-দেশেগ কৌধিক ঝিত্রীর প্রদাহ, মূররাধাৰের 
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উদ্দীপনা, জরায়ুর কুজতা বা নুযুজতা (191075 770 ড1510775), ডগ্নাসাখ্য 
স্ভানে শোণিত আব, কোষ্ঠ বদ্ধতা ও মলতাগে কষ্ট (09)56797,) কোন 
স্থানে "অক্ব, বস্তিমধ্যে শোণিত বা লসীকা স্রাব, জবামুব স্থান ভুষ্টতা, 
পুনঃপুনঃ প্রত্রাব ত্যাগ, সুতরাধারে অস্থাশা, দীর্ঘকাল স্থাধী পৃষ্ঠ-বেদন1 
জেরায় নযুজতা হেতু) ইত্যাদি তাহার কএকটা কাবণ মাত্র । অতএব 
পুর্ব কাধত বয়সাদি অবগত হওযাব পর এই পৰীক্ষা ভ্রিবিধ উপায়ে 
সম্পাদন কবিবে। কিন্ত এই সকল পরীক্ষার পূর্বে বোগ্রিণীব সাধারণ 
অবয়বের প্রতি দৃষ্টিপাত করা উচিত। শারীরিক উত্তাপ, নাড়ীর গতি, 
রোগিণীর মুখমণ্ডলেব ভাব, বেদনা কি চিন্তাপ্রদর্শক, প্রফুল্ল কি আনন্দ- 
জনক, অথবা তাহা ক্ষীণ ও কুগ্নবং, শোথযুক্ত কি শোণিত হীন, হরিদ্রাক্ত 
চন্কু, উদব-শীবা প্রন্থত ও স্পষ্ট ইত্যাদি অবলোকন করিঘা জনন-যন্ত্রাদির 
প্রতি মনোনিবেশ করিবে। এক্ষপণ যে যে ব/।ধিতে গুহা স্থান পরীক্ষার 
প্রয়োজন তাহা কথিত হইতেছে । * 

১। অক্টমধিক রক্ত$। ইহা ব্যতিক্রম হইলে পৃরীক্ষার স্থল 
অতি অল্পথ অভ্বাববোধ যদি হবিউ পীড়া, গুটিদে পীড়া পকিশ্বা 
আহারাভাবে বা অমিত পৰিশ্রমে শোণিতালতা হেতুক হয়, শ্বানীষ পণীক্ষার 
প্রযোজন নাই, কিন্ত যদি মাসে মাসে নির্মিত সমযে খতুব লক্ষগীসকল 
প্রকাশ পায় এবং প্রতি মাসেই বেদনা প্রবল হইয়া উঠেঅধচ আবু হয় 
না, তাহা হহলে পবীক্ষাব প্রধোজন হইবে । 

২। আর্তবাধিকা ক্রমাগত প্রবল হইক়া৷ দেহে রক্তাজতা- 'দৌর্দলী 
এবৎ তদ্দারা আাধাবণ স্াঙ্থ্য বিনষ্ট হইলে পরীক্ষান্তে বোধ হয় বহুপাদ 
(7০15179), ও নৌত্রিকার্্,র (01017 20090) কিন্বাঁ কর্কচ রোগ 
(0%0০০) দেখা যাইতে পাবে) 

৩। রুচ্ছার্ভব হ্গায়বিক বা বন্তীববোধক বিবেচনায় সাধারণ 
উপায় সমশ্ডই অবলন্গন কবিবে, তাহাতে নিস্কল হইলে জবাগুৰ বক্তত! 
কিন্বা শোণিত-প্রবাহেব অববোধ আছে ক না তাহা দেখিবে। 

৪1 শ্বেত গ্রদবে প্রা পণীপ্ষাৰ প্রধোজন হয় ন! কিন্তু সাধারণ 
দবান্থ্য নষ্ট হইলে, এবং ক্ষরকাশেস অঙ্কুর দেখিলে এই কাধ্যের আবশ্যক 
হইবে 1 এক্ষণ শুর্ব্ব কথিত ঘ্িবিধ প.শ্শা ভ্রমশহ বর্ণিত হইতেছে 

(ক) উদর-প্রাটীর | ইহাৰ আফ্লাব--পিপের ন্যাঘ (৮৩ 
507৩9) কি ধনুব ন্যায় কক. স্কীতি এক পান্ডে কি সম পরিমাণে সমষ্ 
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উদ্দব অথবা! ভিন্ন তিন স্থান নতোন্নত হুতরাৎ সমত্ত উদর দেশ বিষম। 

নাতী গভীব কি উন্নত, উদবী হইলে তাহা জল লিপ্তবৎ্, 'আভ্যত্তরিক 
অববদ দ্বাব আকুষ্ট হইলে তাহা নত হয়। * 

“তবু প্রস্থত ও পাতলা, তাহাতে বেক্টাই নামা পেশীব অবয়ব দৃষ্ট 
হয়) উহা শোথযুক্ত ও জললিপ্ত বাবসায় পরিপূর্ণ, অথবা ক্ষত, চির, 
 সক্ম কু, আদিতে পপিবৃত । 

উদ্রদেশ পরিমাপ ছাবং অগুজনীব শোখ নোগ হইলে নাভীদেশ 
গোলাকার, উদরী (3০:০২) হইলে উক্ত স্তানেব নিয় গোলাকাৰ দেখা 
ষাষ। অগ্ডাধাবেৰ কৌষিকাব্দদেব প্রথমাবস্থান্র উদ্রের উভয় পার্থ 
বিষম কিন্তু গর্ভাধান হইলে তাহা। সম থাকে। 

সংশ্পর্শন (1১:01)0150) 1 বহুদর্শিতা দ্বাবা "অন্কুলী সকল অভ্যন্থ 
হইলে ভিন্ন ভিন্ন অব্ব,দ, ঘন কি জলপুর্ণ, উদরস্থ প্রকোষ্ঠগণের 
(9৪০1 প্রব্ধন প্রভৃতি কি কপে জান যায় তাহ! বাক্য বিন্যাস দ্বারা জ্ঞাত 
কর] ষাঘ না, অভ্যাস দ্বাব। অবগত হইবে। প্রবৃদ্ধ প্রক্বোষ্ঠেব আয়তন 
ও বিস্তাব, কাঠিন্য বাঁ কোমলতা, তাহাতে তবঙ্গবৎ মন্দোলন, 1]1806- 
০২) বেদনা ও প্রচাপনে তাহা! কোন দিকে প্রধাবিত হয়, অব্ন,দের 
অবস্থান গভীব কি ঠিক প্রাচীব নিকে, ইত্যাদি সতত মনে রাখিবে 3 তৎপরে 
বোগিনীর মস্তক উপাধানে রাখিযা উদ্বোষ্ধী হইতে বস্তিদেশ পঠন্ত বন্তাছি 
,জমন্্র খুলিয়া লইবে॥ পবীক্ষার সময বোগিলীৰ পদদেশে দণ্ডায়মান 
হইয়া ঠিক তাহাব মুখেন সম্মুখে অবস্থান কবিবে 7 তত্পবে হস্তদ্বর উদরের 
ভিন্ন ভিন্ন স্থানে সংলগ্ন কবিবে। ভবসা কবি, পাঠকগণ শাবীব বিছা! 
অধ্যযঘন কালে যে কৃদ্িম বেখা দ্বাবা উপনদেশকে বিভিন্ন প্রদেশে বিভক্ত কর! 
হয তাহা অসগত আছেন, এক্ষণ এ সকল গ্রঙ্গেশ হস্ত দ্বাবা ক্রমশঃ সংস্পর্শ 
করিবে ও তঙ্কালে রোগিণীব মুখেব প্রতি ভাক্ষ দৃষ্টি রাখিবে। কোন 
সময়ে মুখমণ্ডল বেদনা-পবিচ'ষক ব! বুঞ্চিত এতৎ সমস্তের প্রতি দৃষ্টি 
রাখিতে ভূলিবে না। 

প্রতিাত (1৮৪50) কতক কোন্‌ শ্বানে কাঠিন্য নেতা) শন্দ 
কোথায় বা শন্য গর্ভশন্দ (76৭0/40006) জানা'যায । ইহ] নাভীর ছুই 
পার্খে, অঃ ও উর্ধে ক্িতে হইবে । উদরীতে বোগিণী দপ্তায়মান হইলে 
নাভী নি্ে জল পতি হয়, শ্রধনে যে পার্সে অণসশ্থিতি কৰিবে, সেই পার্ট 
জলভাব নিপতিত হইলে কিছ অগু।ধারেৰ সঞ্চিত জলে সন্মুখভাগ উন্নত 
ও কাঠিন্য-শব্দএদায়ক হন, পার্খদব॥ শুন্যগর্ভ শববিশিষ্ট হইয়া থাকে। 
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অনেক সময়ে অণ্ডাধারের অর্ক গ্গে গর্ভ ভ্রম জন্মে এবং ছুঃখের বিষয়, এ 
ঘটনা কচিৎ নহে। 

(খ) যোনি-পরীক্ষা। পূর্বেই কথিত হইয়াছে যোনি মধ্যমা 
সম লম্বা, কিন্তু তর্জনী মূলদেশ পধ্যস্ত প্রবিষ্ট হওয়ায় পরীক্ষার এ অগগুলী 
ব্যবহার করিবে ।. চিকিৎসক তাহার অঙ্গুলী সমূহের নধগুলি কর্তন ও 
কার্বলিকযুক্ত তৈলাক্ত কবিবেন। ন্তর্পনে অঙ্ুলী প্রবিষ্ট করিবার“সবক্ব 
বাহু জননেন্দ্রিয় পরিদর্শন করিবে অর্থাৎ গাহাতে কোন স্ফীতি, ক্ষত, 
আব, অর্ধদাদি আছে কিনা দেখিবে এবং ক্র ইটোরিমের আকার, মূত্- 
দ্বারের সংস্থান, কুমারিক। পর্দা, কুরে, যোনির উষ্ণতা, ইত্যাদি অবগত 
হইবে । জবায়ু-মুখ প্রাপ্ত হইলে তাঙ্ছার আয়তন, গঠন, তাহা কঠিন কি 
কোমল, স্নাভাবিক কি ক্ষত বা চিবযুক্ত বা লম্বমান, এই সকল সন্ধান 
লইবে, তত্পরে জরাম়ুগ্রীবাৰ এ সকল অবস্থা পরীক্ষা কৰা আবশ্যক। 
যোনির সম্ুখ-প্রাচীরে, প্রচাপন "করিলে অনেক জমম্নে অর্কদাদি 
অনুভূত হইয়া্ীকে। তৎপবে যোনিব পশ্চাৎ প্রাচীরে প্রচ্পীন করিয়া 
সবলান্ত্র-জরাঝুব মধ্যস্থ ভগ্নাসাখ্য স্বান পবীক্ষা কবিবে। ইহাতে “হয়ত 
আমরা অব্ব ,দ, অগডাধাবেৰ কৌধিকাব্র, দর (0৮020 ০96১)» সৃষঞ্চিত মল, 
নানাবিখ আক, বুজ জবারুৰ স্ুলদেশ, বা এস্ছিত অপ্ডা ধাব (9০5 
০৭৪5) ইত্যাদি অনুভূত করিব। শ্বাসকালে সমস্ত উদর-প্রকোষ্ঠ,দত 
আর প্রশ্বাে তাহারা উন্নত হয, অতএব পৰীক্ষা সময়ে রোগিণীকে দরীর্ঘশ্বা 
গ্রহণ করিতে বলিলে অপণ্ডাধার অনুভুত হইবে, তখন তাহার আকার ও 
জলপূর্ণ কিন! মন্ধান লইবে। 

(গ) উদর- যোনি (270.0017)0-58,21081) 'সমকালে 
পরীক্ষ। | ইহা হস্তদ্বাবা কিনা সাউওড নামা যস্ত ও হস্তদ্বারা সম্পাদিত 
হয়। আবার এই উভয় পৰীক্ষা! (১) উদব-যোনি, (২) উদর-সরলান্ত্র এবং 
(৩) সরলান্ত্র-যোনি, এই ত্রিবিধ শ্বানে কবিতে হইবে। 

€১) হস্তদ্বার উদর-যোনি (21)1970170-৮2:22001) পরীক্ষা । জরায়ুর 
আয়তন, সঞ্চলতা, স্পর্শ ভাবতা ; হুত্রাধার, অগুডজনি ও জরায়ুর প্রশস্ত 
বন্ধনীব অবস্থা, ইত্যাদি অব্গত হইবাব প্রয়োজন হইলে এইবপ পরীন্ষণার 
আবশ্যক হয। দক্ষিণ হস্তের অঙ্গ গুলি উদরোপবি স্থাপিত করিষ্ধা 
তর্জনী যোনি মধ্যে প্রবিষ্ট করতঃ জবাযু, ছুইহস্তের মধ্যে ধাবণ করিবে, 
নেং ৫)। এইস্পে পুর্কোক্ত অবস্থানিচয় অতি সহজে জানা যাইবে। 

চে 


১৪ স্রীরোগ-বিধায়ক । 





নং ৫1 হত্তদ্বাবা উদন-যোনি পরীক্ষা। 

€২) উদর-মলদ্বার (7২6০$০-0১907102)) « দ্বার জবায়ুর অবস্থা 
অবগত হওযা যায়। তজনী তৈলাক্ত কবিয়া গুহ্দেশে প্রবেশ 
করতঃ উদরশ্থ হস্তদ্াবা প্রচাপন কনিলে জরাযুগ্রীবা অনুভূত হইবে 
কিন্তু বক্ত ও কুক্ত জবাযু হইলে তাহার স্ুল ভাগ ' পাওয়া ফ্াইবে। এই 
পরীক্ষায় তাহা আয়তন কিম্বা তাহাতে অর্ধ,দাদি থাকিলে'9 জানা যায়। 

(৩) যোনি-মলদ্বাব (1২6০০-%7772]) ছা] পরীক্ষা কহিতে হইলে 
বাম তজনী পূর্বখ গুছাদেশে রাখিযা দক্ষিণ জনী যোনি মধ্যে প্রবেশ 
করাইবে। কেহ কেহ এক হস্তেবই মধ্যমা গুহাদেশে ও তজনী যোনিতে 
প্রবিষ্ট করেন। কিন্ত বাম মধ্যমা গুহাদেশে ও দক্ষিণ তর্জনী যোনিতে 
রাঁখয়া পরিক্ষা কবিলে সুবিধা হয। ইহাতে উগ্রাসাখ্য শ্থলীর ও 
অগ্ডাধারের আযতন ও অবস্থা, কোন প্রকার অর্ক,দ, স্বীতি ও জলা 
আব থাকিলে জানা যায়। 

যন্ত্র সহযোগে জবায়ু-পবীক্ষা করিতে গেলে সেই সকল যঙ্ত্রের বিবরণ 
অগ্রে দেওয়া উচিত। ওঁ সকল যন্ত্র নানাপ্রকার, তম্বধ্যে প্রধানতম 
কয্েকটা বর্ণিত হইতেছে । 

১1 স্পেকুলম (১0০০91070) বা যোনি-বীক্ষণ যন্ত্র 
টি ইহা সতত প্রয়োগ করিবার 
শব প্রযোজন হয় না। যোনির 
ব! জবায়ূর প্রদ্দাহ হইলে ইহা 
ব্যবহাধ্য। অকারণে ইহা 
| স্পেকুলম। ফা্ড'সল | ব্যবহৃত হইলে কত ষে অনি- 
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ষ্রের উৎপত্তি হয় তাহ! বলা যায় না। অতএব ইহার আশ্রয় যত অল্প 
লইতে হয ততই ভাল। প্রথমে সরু ক্রমশঃ স্ুল হইতে স্থুলতর যন্ত্র 
প্রবিষ্ট করিবে এবং কার্ধ্য সাধনে যতদূর সতর্ক হওয়া উচিত, তাহাতে 
অমনোষোগী হইবে না। ইহা গোলকাব ও লেখনীর ন্যায় নিয়ে কর্তন 
করা। ইহাকেই ফাগুসনের ম্পেকুলম কহে। নানাবিধ সম্পেকুলম মধ্যে 
ইহাই সতত ব্যবহৃত হব। জরাধু-ষুধে কষ্টিক দিতে হইলে তাহা 
বেলকার দ্বার) চিবিতে হইলে কিম্বা তাহঠুতে জলৌকী! অংলগ্র করিতে 
হইলে এই যন্ত্র আবশাক। 
প্রথম পবীক্ষাব সমর বোণিনীর প্রতি যেন্ূপ ব্যবহার করা যাইষে, 
রি - * তাহার বিশ্বাস তদ- 
হুসারে হুইবে। 
প্রথম পরীক্ষা যি 
বন্থণাদশযুক না হয়ঃ 
পৰে নির্ণয় কার্ধ্য 
সহজ হইকে। উপ- 
ৰি যে স্পেকুলমেৰ 
ৃ প্রতিকাতিও দেওয়া 
এ করাশনিতান্ত পহজ 
নহে এবং উহা! ছোট অর্থাৎ নক হইলে প্রবেশ করা সহজ হয "বটে কিন্ত 
কার্য ফল তত ভাল হযনা। সেই জন্য ভাং বার্ধেস্‌ কৃত “দ্বি-ফলক 
স্পেভুলম (১৮1৮৪ 41১60117178) ব্যবহৃত হইযা থাকে । ইহ প্রবেশ-মুখ 
ক্ষুদ্র কিন্তু এমন কৌশল সম্পন্ন ছে প্রবেশ করাব পর তাহার আয়তন 
বড় কবিষা যোনি-প্রসারণ সহজেই কৰা যাষ। 


২। সাউিও (১০)0) ব। জরারু-গাতির্ধ্-মান যন্ত্র । 







নৃং ৭1 দ্বিফলক স্পেচুলম। 





নহ৮। সাউও 1709), 
ইহার দ্বাৰা জবায়ুব গভীবতা জীনা যা অঙ্গুলী আবও লম্বা হইলে 
এই যন্ত্রের প্রাযোজন হইত না। ইহাও নানা প্রকার। উপরিস্থ যন্ত্র ্কং 


১৬ স্ত্রীরোগ বিধায়ক ) 


সিম্স্‌ কর্তৃক আবিষ্কৃত । ইহ] পরিবর্তন করিয়া অনেকে দ্বনামে আখ্যা 
দিয়াছেন, যখা ঃ_সিমৃসন্‌, ডন্ক্যান, এম্‌, জোন্স, ইত্যাদি । খে সাউও 
নোয়ান যায়, তাহাই উত্রুষ্ট। এক মাত্র এই গুণ প্রদান করিবার জন 
লানাধিধ কৌশল অবলম্বিত হইযাছে। মধ্যস্থল খণ্ডিত ও স্কবিশিষ্ট 
হইক্সা থাকে । এই যন্ত্র চিকিৎসার্থে কিম্বা জবাযুব গর্ভ পবিমাপ জন্য 
ব্যবহৃত হয়। দেই জন্য ইহার কুজ পেশ “ভঙ্গ ভিন্ন ক্রমে বিভক্ত 
হুইয়াছে। ইহাতে জরায়ু-প্রণালীব গভীরতা, তাহার অবরোধ বা নিরব- 
রোধ, জরামুব সঞ্চলতা। ও বস্তিকোটবেব কৌথাষ তাহাব অবস্থান, জান। 
যায়! আর জরাযুংসরলান্ত্র কিম্বা জণায়ু-মুত্রাধাব পৰীক্ষা, শোণিতার্ব্দ, 
বহুপাদ ও জবায়ু উল টাইয়া যাওয়া এতদ্বাবা অবগত হওয়া যায়। তন্মধ্যে 
উহার ন্যুজ্তা খ1 কুজভাতে সতত ব্যবঙ্গুত হয়। * 

যেকপে ইঙা জরাযুমধ্যে প্রবেশ কৰা যায় তাহা শিক্ষা করা আবশ্যক! 
রোগিণীকে পার্থ শয়ান করাইবে এন্বং চিকিৎসক এই যন্ত্রের হাতল 
বা বাট বাম্‌ হস্তে মৃদ্ভাবে ধানণ করিঘা দক্ষিণ 'হস্তের কুর্জনী যোনি- 
মধ্যে 'প্রবেশ করতঃ জরামুংযুখ স্পর্শ কবিবে। অঙ্গুলী ছটা জরাগুৰ 
অবস্থান অবগত হইয়া সাউও যোনিতে প্রবেশ করিবে, উহার হ্থ্যুজ পার্থ 





নং১। জরায়ুর সাউও প্রবিষ্ট করিব্যর প্রথম ক্রম ॥ 


বোগিণীর গুহ্য ত্রিভূজ* দিকে এবং তাহার হাতশ পশ্চাদ্দিকে থাকিবে, 
স্যপরে দক্ষিণ হস্তের তজনীতে সংলগ্ন কৰিব ভ্রমশত অত্যন্তরে প্রবিষ্ট 


ক জলখার ও খোনিম্ারের মধ্যা্ ত্িভৃজাকৃতি অংশ (15:85) 
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করিবে। সখতে এইকপে যন্ত্রটী চালাইলে জবাস্ব-মুখে অকেশে উহা 
প্রবিষ্ট হইবে। তৎপরে এ ভাবেই জরায়ুর গলদেশ উত্তার্ণ হইবে। এই 
্রক্রিয়ু অতি সাবধানে ল্পন্ন করিবে এবং দক্ষিণ হস্তের তর্জনীকে পথ- 
প্রদর্শক জ্ঞান করিয়া তাহা হইতে খন্ত্রটী কদাচ অফংলগ্র করিবে না। 
এক্ষণ হাতলটা দুবাই পশ্চাৎ্ৎ হইতে ক্রেমশঃ সন্মুধে আনন করিবে । 
এইরূপ কবিলে জরাযু-গর্ভের ও সাউণ্ডের বক্তা সম বা একই রেখায় 
অবন্থিতি করিবে, হুতরা উহা উদ্ধ পর্য্যন্ত চালাইবার আর কষ্ট হইবে 
না কিন্ত যে পর্যন্ত উহা জবাযুব স্কুল ভাগে (ঘ৪0৫ঘ৪ ঢ/2) না 
পৌঁছিবে, দক্ষিণ তর্জনী ঘোনি হইতে বাহির করিবে না। এইরূপে উর্ধে 
চালাইবার সময় যদি কোন অনবোধ অনুমিত হর, তাহাব সংস্থান বিশেষ 
বিবেচনা করিবে । ঝেরগিণীৰ ষন্তনাই ধেন আমাদের মন আকার্ধণ না 
করে অর্থাৎ যে পর্য্যস্ত তাহার বেদনাদিব উৎপত্তি না হয়, সে পধ্যস্ত 
যেন আমবা মনে না! কবি বে ম্বাউও প্রবেশের অববোধ ন্লাই। থে 
অবরোধেব কুথ। বলা*হইল, গর্ভমধ্যে কোন প্রক্কার অর্ববদাদি না 
থাকিলেও জঙ্গাযুব বিভিন্ন শ্থানেব আকুঞ্চন বশতঃ ভাঙা অনুভূত 





) 


মং ১০। জবাযুতে দাঁটগ প্রবিষ্ট কবিবার ছ্রিতীয় ক্রম । 
হইতে পাবে কিছু কাল পুর্ষে সাউগুদ্ধাবা জরায়ুর পৰীক্ষা 
সর্বদা করা হইত, তাহাতে সময়ে সময়ে যে কত অনিষ্ট হইত তাহা! 
বলা যায় না। এক্ষণ সাউণ্ড প্রা ব্যবহৃত হয় না এবং সাউপ্ত ব্যবহাঞ 
করিবার পুক্ডে, গর্ভাধান হইয়াছে কি নাঃ অতি যত্বে তাহা নির্ণয় 


১৮ স্ীরোগ-বিধায়ক । 


করিবে। জরামুর হ্ু্জ বা কৃজতাঘ সাউগ্ু প্রবিষ্ট করিবার কিছু 
ইতর বিশেষ আছে, তাহা! জামানা তু করিলেই শিক্ষা করা যাইতে 
পাবে। এই যন্ত্র প্রবিষ্ট করিবার সময় 'অবরোধ পাইলে তাহা 
কিঞ্চিৎ বাহির করিয়া আনিবে এবং যোনি যধ্যস্থ অঙ্গুলীর সাহাযো 
সাউণ্ড অতি সাবধানে পূর্ব পথ কিঞ্চিৎ ত্যাগ করিয়া চালাইবে। প্লৈস্মিক 
ভাজে সামান্য শ্ছলীবৎ গহ্বর থাকিলে যস্ত্রের গতি অবরুদ্ধ হয়। বেদনা 
অবঞ্োধের পরিচায়ক নহে। পীড়া বা কোন বিকৃতি হেতু জরাম্বর 
যদি কোষলতা জন্মে এবং ৫সই অবস্থায় সামান্য বল প্রর়োগে সাউও 
চালাইলে তাহা জরাম়ু-প্রাচীর ভেদ করিয়া! যায় অথচ তাহাতে বেদ- 
নার উৎপভি হত্ব না। মাঁসিক রজঃ হইবার পূর্বের ইহা কদাচ ব্যবহার 
করিকে না। রর 





নং ১১। লাউপু উপধুক্ত স্থানে স্থাপিত নবলান্ জরামুপরীদ্ষ! 


৩ ফিতার ছারা! পরিমাপ (2119 1%09-009%- 
প016) (. উদর দেশ পরিষাপ করিতে ইহা নিতান্ত প্রয়োজন। নাভী 
দেশের চতুর্দিকে পরিমাপ করিলে উদ্রের গোল আঘতন বুঝা! বায় এবং 
নাভী হইতে হুইটী রেখ টানিয়! কট্যশ্মথির সম্মুকোর্ঠ শ্রবর্ধীনে (209710২- 
৪87)87107 ৪7109 ০ 1৩ 1111) এবৎ উক্ত প্রবদ্ন হইতে বিটপ-স্জি 
(5/085513 ৮০৮৩৭) পর্যন্ত পবিমাপ করিলে উভয় পার্শের প্রত্েদ 
(দেখা যাইবে । উপরের প্রসারণ, কিম্বা কোন্‌ অব্বদ থাকিলে এতন্বার? 
ছতাহার আনতন জান। যাস |, 


স্ত্রীরোগ পরীক্ষা । ১৯ 


৪1 উরোবীক্ষণ (96969800199) | অণ্াধারে জল 
সঞ্চিত হইলে তাহা হইতে গর্ভকে প্রতেদ করা যায়, এবং ভদবী, শুত্র- 
কৌধিকার্ধদ দ ((15:9-0)963), সৌ্রিকার্ব,দ (71908 60101), অপ্রকৃত 
গর্ভ আর্দি উদরিক ন্ফীতি অবগত হওয়া যায়। নাভ (409- 
0103177) ও স্পদনশীল অর্ধ দ্বের (013001086 111010101) অবস্থা রই যন্ত্রের 
সাহায্যে অবগর্ত হওয়া ষায়। গর্ভ হইতে অন্যান্য ব্যাখির ভিন্নতা,দর্শান 
উরোবীক্ষণের প্রধান কার্ধ্য। ভ্রণের হৃংশবু শ্রবণ করিবার যানদ হইলে 
নাভী হইতে যে ছুই রেখা কট্যস্থির সন্মুখোক্ধ প্রবর্ধীনে পতিত হয় তাহাতে 
উরোবীক্ষণ স্থাপিত বিলে ভ্রণেব ছৃতৎ্শব্দ পীওয়। স্বাইবে। ভ্রাণের হৃৎ- 
পিশ্োগ্ভব শঙ্খ খড়ির টিকৃট্যাক্‌ * শরবের ন্যায়। ইহা প্রতি মিনিটে 
১২* হইতে ১৫০ পর্যন্ত হইতে পারে কিন্ত সচরাচর ১৩০--১৩৬। 
প্রথমে একটা দীর্ঘ শব্দ, পবে ক্ষুদ্র বিবাম, তৎপরে এক স্ষুদ্র শব হইয়া 
দবীর্থ বিরাম হয়। কখন কখন শন্বিতীয় শব পাওয়) বায় না। শব ও 
বিরাম উভয্েমিলিত হইয়া একটা তাল হয়। প্রতি মিনিটে ১২০ শব্দ 
বলিলে ১২০ ্তীল বুঝাইবে অর্থাৎ ২৪০ শব ও ২৪০ বিরাম বুঝাইবে। 
গর্তের প্রথমীবস্থার এই শব্দ জরাষুর স্থূল তাগে (০0983) অবস্থিতি করে 
এবং তৎপরে তাহা মধ্যস্থলে শ্রুত হয় । ইহা! পুর্ব বর্ণিত রেখার উপরি 
কিন্বা যে স্থান জরায়ূব সর্বোচ্চ, তথায় পাওয়া ষাইবে।, সচরাটির ১৮ 
সপ্তাহের জণে এই শব্দ পাওয়। যাইতে পারে হৃতরাৎ তষপৃর্ব ইহার 
অন্বেষন করা বৃথ1। 

ডাং ফাঙ্ষিন্হজার শ্মিব কবেন থে, নিবাময় গুর্ন্িণীর ভ্রাণর হাৎ- 
পিণ্ডের শব্দ ৯২৪ হইলে পুত্র এবং ১৪৪ হইলে কন্যা জন্মিবাব অস্তাবন!। 
চিকিৎসক সমাজে এই মতওী প্রথমে ভ্রাস্তিমূলক বিবেচিত হইয়াছিল 
কিন্তু ১৮৬৯ শ্বষ্টাব্দেব ডিসেম্বাব মাসে ডাৎ রিন্ব্যাচ্‌ জন সমাজে ব্যক্ত 
করেন যে, তিনি ৫৬টী গুর্বিনী পৰীক্ষা করিয়া ১২টীতে অর্থাৎ শত করা 
২১৪ ভ্রণের পিঙ্ক নির্ণয় করিতে পাবেন নাই । ভ্রণেৰ লিঙ্গ নিরূপণ 
করিতে হইলে ছুই বেলা এক মাস্কাল পরীক্ষ। কর! উচিত। কোন 
প্রকার ব্যাধাত ন! থাকিলে গর্ভন্থ বালকের প্রতি মিনিটে ১২৭ হইতে 
১৩৩, বালিকার ১৩৪ হইতে ১৪৭ হ্ুংশক পাওয! যায়। গ্রন্থকার নিজে 
৪ শ্রদিদ্ধ ব্যাপক ডাক্তার চেন, বলেন, 'টিক্ট্যাক্‌' শব্দ উচ্চারণ করিল 
হৎপিতের শখ বুঝ যাঁর না বর “ডবাডব,” শব্দে তা! অনুকরণ কর! হা 


ঞঁ 


২৩ স্ারোগ বিধায়ক | 


€টী গুরির্নী পৰীক্ষা করিয়া গর্ভস্থ ভ্রণেব লিঙ্গ স্থির করিয়াছেন । 
উরোবীক্ষণ দ্বারা সমযে সমযে গর্ভ হইতে অর্ধদাদিব প্রতেদ করিতে 
কপরিমেষ সাহাধ্য পাওযা যায। অত্র জেলার 'ডাং কেদার নাথু মিত্র 
রেলোবে এসিউান্ট সাজন অতিথ্যাত নামা চিকিৎদক সথিলেন। কুগডলা” 
গ্রাম নিবাসী কোন কুলবাল। গর্ডেব ন্যায় লক্ষণ সহ উদব স্কীত হইলে 
উক্ত চিকিংসককে গর্ভ কিনা পবীক্ষা কবান। কেদার বাবু নিজের বছু- 
দরশ্তী ও খ্যাতিব উপব নির্ভর কবিষা সামান্য বাছিক লক্ষণের প্রতি 
দুটি রাখিবা উহা! অষ্টম মা্সব গর্ভ স্থির করেন। উক্ত স্ত্রী গোপনে 
আমার নিকট আপিঘ। পৰীক্ষা কবাইতে চাহিলে কেবর্শ মাত্র উব্োবীক্ষণ 
দ্বারা উহা গর্ভ নহে, পীড়া সম্ভৃত বলিয়| দিলাম। কিন্ত গৃহস্বামীর কেদার 
বাবুব উপর দৃঢ় বিশ্বাস থাকাঘ আবও ২৩ বাব তা্ঠাকে আনিযা পরীক্ষা 
করান, তাহাতেও আমাব মত জানিতে পারিযাও কেদাৰ বাবু স্বীয় মত 
পরিবর্তন কবিলেন না। এইকূপে ১৫ মাস গত হইলে গর্ভ থাকা বিশ্বাস 
করা অযৌক্তিক বিবেচনায় রোণিনীকে কলিকাতাৰ লেইমা 1 গিয়া কিছু দিন 
চিকিৎসা করাইলে তিনি সম্পু আবোগ্য লাভ করিলেন  গর্ভেব ন্যানর 

উদর-স্কীতি নিবাবিত হইল। « 


,. ৫1. জারামু-মুখে শ্রেগ্াদি শ্রাব ধাকিলে তাহা মার্জন না কৰিলে 
অর্থাৎ ুছ্িষা না দিলে ব্যাধি নির্ণন হব না। সেই জন্য প্রবিষ্ট স্পেকুলম 
যধেচ লম্বা ফলে দ্বাৰা (৩7০০৯ চিম্টা) তুলা লইঘ! এ ক্লে মাজ্জন 
করিবে ।* আনেক সমধে ফসেপ্েব হাতল আলগা কবিবা ধৃত রাস 
তুল! য্যেনিমধ্যে নিপতিত হয়, সেই জন্য তুল। ব1 স্পঞ্জ ধবিনাব যন্ত্র 
নির্মিত হইয়াছে, তদ্দানা ক্লেদাদি মাজ না কাধ্য অতি সহজে সম্পাদিত 
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নং১২ ৩ ১৩ ভুলা ও স্প্ ধারক । 


হইয়া থাকে। জর্ামুুখে বা গ্রীবাএ উধধাদি প্রমোগ করিতে হইলে যথ! 
বিরিক লোষণ--টুণা ও স্পঞ্জধাবক দ্বাবা এ কাধ্য হসম্পন্ন হুয়া থাকে। 


স্ত্রী-রেশগ পরীক্ষা । ২১ 


৬1 এস্পিরেটিং নীভেল (4907:8606 ম৪৩৭1)। 
ইছা। সছিদ্র শট, যাহা তরল পদার্থ পরিপূর্ণ অর্বব,দাদিতে বিদ্ধিয়া আচো- 
ষণ র5০০7) দ্বারা উক্ত তরল পদার্থ তন্মধো কিঞ্চিত গ্রহণ করতঃ অণু- 
বীক্ষণ যস্ত্রাদিতে তাহা পরীক্ষা করা যায়। কৌিকার্ব্ংদের অত্য্থরস্থ 
পদার্থ পরীক্ষা করিতে ইহা! বিশেষ উপযোগী । 

৭1 টেন্ট (790৮--%57০, 7. ৪6:9601)বা বি্তার্য্য 
যন্ত্র! ইহার দ্বারা জরামুগগ্রীবা-প্রণালী শ্রন্থত করিয়া বহুপা, গর্ভঞ্রাব 
পরে বন্ধ আছিন্্ শ্ৈম্মিক ত্বক নির্গত করিতে এবং আর্তবাধিক্য পীড়া! 
হইলে শোধিতশ্রাবের কাব নির্ণয় করিতে এই বিস্কারধ] যন্ত্র ব্যবহৃত হয়। 


৩259106 6খা 





৪81৭ 518 এ হান 





নং ১৪ ও ১৫) জ্যামিনেকিয়া এবং স্পঞ্ভী টে ট*। 


ইহা তিন প্রকার_স্পঞ্জ, লেমিনেরিয়া নামক সামদ্ডিক তৃণ, একর 
উত্তর আমেরিক জাত টুপিলো৷ বা টুপিবো (07019 ০: 07৪০) 
নামক বৃক্ষের মূল। ষে কোন প্রকাৰ বিস্তার্ধ্য যন্ত্র হউক, তত্প্রয়োগে 
নানাবিধ বিপদ আছে যথা জবাযু-শূল (06০7179০০10, অবপর্তা 
(সান্লিপাতিক অবস্থা, ০০11159), জবাঘুব প্রদাহ, পবিবেষ্ট-প্রদাহ, জবায়ু- 
বাহা প্রদাহ 0১701090048 ধনুষ্টঙ্গার (6000১) এবং সেপ্টিসিষিয়া ॥ 
লেমিনেরিয়া অপিক কাল রাখিলে তাহা জরায়ু মধ্যে তঙ্গ হইয়া বিপদের 
পরিমীমা থাকে না এবং জবাযু-গ্রীবা অতিশয় প্রনাবণ না করিলে এ 
ভগ্নাংশ নির্গত কব। যায় না। প্রসব কার্যেব জন্য স্পঞ্জ টেন্ট ব্যবহার 
করা উচিত। ব্যাধি নির্ণসার্থে টুপিলো-টেন্ট উতকষ্ট। ইহার কাধ্যফল 
অতি সম্তভোষজনক, ব্যবহার জন) পৰিপাটি, কখনই ভঙ্গ হয় না, অল্পে অঙ্গে 
প্রসারিত হয় এবং বিকৃত অস্ত পদাথ ইহাতে সত্ববে আশোধিত হয়। & 

টেণ্ট ব্যধ্হারে ছুইটী নিষ্বম সতত মনে রাখিতে হইবে। (১) মাসিক 


২২ স্ীরোগ-বধায়ক । 


ব্রজঃ হইবার পূর্ব্বে কোন প্রকার টেণট ব্যবহার করিবে না, (২) ম্পঞ্জ-টেট 
৬ ঘটার অনধিক, অপব ১২ শট! পধ্যন্ত সংস্থাপিত রাধিবে এবং এই 
কালে বোগিনীকে পুনঃ পুনঃ দেখিবে । কি রাত্রি কি দিবা, টেণ্ট, প্রবিষ্ট 
করিঘা কদাচ নিশ্চিন্ত হইয়া থাকিবে না। ভ্রোম।ইভ, অব এমনিযাম (২০--- 
৩০ গ্রেণ) ও ব্রোমাইড অব পটাসিরাম,টেপ্ট প্রবিষ্ট করিবাৰ পূর্ব রাত্রিতে 
রোন্ধিনীকে সেবন কবাইবে। টেন্ট কার্বলাইজভ, গ্রিসিবিণ মধ্যে মজ্জন 
করিয়া ব্যবহার করিলে ভাল হুয় এবং উহা বাহির কবিয়া কণ্ডিদ্‌ ফ,ইডও 
কাবলিক এসিড লোদণ, স্যালিসিলিক এসিড উল্‌, পাকে ণবাইভ, 
অব্‌ মাকুরি লোন্‌ণ প্রভৃতি বিগলন নিবাবক ওঁষধ্গাবা যোনি ধৌত 
করিবে। 

টেণ্ট ব্যবহার করিবাব পূর্বে বোনিনীকে অর্ধ শক্ষনাবস্থায় অর্থাৎ 
শরীব হেলাইবা উপবেশন কবাইবে, তত্পবে মিমস, স্পেকুলম যোনিমধ্যে 
প্রবিষ্ট করিয়া জরাযুমুখ দর্শন পথে আনিত ,কবিবে। টেষ্ট প্রবিষ্ট 





নং ১৬। টেট প্রবিট কবিবার ফনেপিন | 


কারববাব জন্য এক প্রকান ফসেপ্দ আছে (চিন দেখ) তাদ্াব| উহা! প্রবিষ্ট 
“করিবে? ক্যাথিটাবের (০9৮1/61) এক ইক অগ্রভাগ কর্তন করিয়া 
তাহার ভিতরেব তান (4১16) টেণ্ট মধ্যে প্রবিষ্ট কবত? এ কার্য সাধন 
করা যায। , 

ভাং ফেপৌ, ইথারে ত আইয়োডোফবম দ্রব হইতে পারে এমভ 
ড্রাবণ (01170) প্রস্থত কবিয়্া কমেক সপ্তাহ তাহাতে টেন্ট ভিজাইয়া 
রাখেন এবং তং্পবে উহা! শুক্ষ কবিধা প্রযোজন মত ব্যবহাব কবেন। 
টেন্ট প্রবিষ্ট করিবার সমর আইযোডোকবম গজ (049০) ব্যবহার 
করিতে উপদেশ দেন। 


৮। ভাইলেটার বা প্রসারণ-যন্ধ (1)196079) 1 বল- 
পূর্বক জব'যু-মুখ প্রসারণ কবিবাব জন্য নানাবিধ যন্ত্রের আবিষ্কার হইয়াছে 
হন্মধ্যে ডাং ওয়াথানের যন্মেব প্রতিকৃতি দেওয়া হইল। অনেকে ক্ষু্র- 
মস্তক হইতে বৃহত্তম বুজি (03০19) ব্যবহার করেন।* যেনপ যন্ত্রই 


স্ত্রীরোগ পরীক্ষা । ২৩ 





নং ১৭। প্রসারণ যন্ত্র বা ডাইলেটার। 


হউক, বলপূর্ধবক জরামুব মুখ প্রসারণ করিলৈ নানাবিধ অনিষ্ট সংঘটিত 
হয়, এতৎ্সম্বন্ধে বিশেষ সতর্কতা আবশ্যক । 

»। রোগ-নির্ণায়ক তাপমাণ (0100168] 0)0প0০- 
20601) 1 প্রাতঃ ও সায়াহ্ছে রোগিনীর দৈহিক উত্তাপ পরিমাণ 
করা অনেকে হয়ত অতিবিক্ত ও অপ্রযোজনীয় কষ্ট যনে করিতে পারেন । 
কিন্তু জবায়ু-বেষ্ট ও পরিবেষ্টের প্র্ধাহ, ভগ্লাসাথ্য স্থানাদিতে'শৌণিত- 
আব, কৌধিক-ফর্বব,দ পাঁকিয়। যাওয়া, যোনির প্রবল প্রদাহঃ শোণিতে 
বিষাক্ত বন্তর অন্ত হেতু উগ্রজব ইত্যাদিতে ভাপমাণ লওয়া অতি- 
প্রয়োজন । 

১০। অগণুবীক্ষণ (11807050019) নানাবিধ অন্ত এ্রাদার্ঘঃ 
কৌধিবার্,দ পাকিলে তাহা আভ্যত্তরিক পদার্থ এবং, অপরাপর বন্ধ 
পরীক্ষার্থে এ যন্ত্র অতি প্রযোজনীয় । অনেক সময়ে কেক ইহাই. 
সাহায্যে ব্যাধি নির্ণিত হইয়া থাকে । 

১১। স্পর্শহারক (47025361)6610) | সরলান্ত আবিষ্কার 
করিতে এবং যে সফল স্ত্রীলোকেব ম্পর্শান্ুভাবকতা অধিক' ও তজ্ন্য 
যৌনি-অভ্যন্তর পরীক্ষা] কৰা কঠিন হয়, তাহাদের জন্যই ইহার বিশেষ 
আবশ্যক। ১ ড্রাম নাইট,ইট্‌ অব এমাইল সহ ছুই মিনিম ক্লোরোফরম 
যোগ করিলে এ কার্ধ্যের যথেষ্ট উপযোগী হয়। স্পর্শহারক প্রয়োগ জন্য 
মানাপ্রকার ইন্ছেলাব (101:119:) ব্যবহৃত হয়। কেহ কেহ এল.কহল, 
১ তাগ, ফ্লোবোফরম, ২ ভাগ এবখ ইথার ৩ ভাগ একত্র মিশ্রিত করিক়া 
ব্যবহার কবেন। ইহাকে এ, ঘি, ই (4. 0.) মিশ্র কহে। 

ঘে প্রকাক ওষধ ব্যবহার কণ্ছ, অগ্রে হৎপিণ্ড ও ফুন্ফ,ষের অবস্থা 
দেখিতে হইবে এবং উহা প্রয়োগের পুর্ধে রোগিণীকে আহার দ্বিবে না,কিস্ত 
কেহকেহ স্পর্শ ঘারক প্রয়োগেন পুর্টেই সল্প ব্রাণ্ডি সেবন করান। শরীরের 


২৪ আ্ীরোগ-বিধা স্ক। 


সমস্ত বস্ত্র শিধিল করিবে এবং কৃত্তিম দত্ত থাকিলে উহা উঠইয়া লইবে। 
শ্রীষধ দিবার সময় নিঃশ্বাসের ও নাড়ীর প্রতি বিশেষ দৃষ্টি রাখিবে, যে হেহু 
সহসা বিপদজনক লক্ষণের উদ্ভব হইঘ1 থাকে । ও 

কোকেন (০০০৪10৪) দ্বার! স্থানীয় স্পর্শ হরণ করা যাইতে পারে 
একশত ভাগ্ব মহলমে ১*--২ ভাগ যোগ করিলে কাধ্য সিদ্ধ হয়। বাহ 
জননেক্্িয়ের নানাবিধ ব্যাধিতে এতত প্রয়োগের পর অস্ত্রোপচার করিলে 
বেদনার অনুভব হয় না। 

১২1 মুত্রপরীক্ষা! 1! এলবিউমেন। ফন্ডেট, ইউরেট, শর্করা 


পুষ্প স্লেম্া ও শোণিত পবীক্ষার যে সাধারণ নিয়ম আছে তদ্বার! ত্র সকল 
নির্ণয় করিতে ভূঠিবে না। 
১৩ । আব (91501097098) | জরি ও যোনি হইতে যে 


শ্রাব হয় তুহা শ্রেন্মা, পৃ, সপৃষ-শ্লেম্বা বা শোণিতাত্মক হইতে পারে। 
উহা নবনীত বর্ণ, ক্র দ্র আইস বিশিষ্ট, আঠুবৎ, জিলেটিনের ন্যায়, 
স্ষ্ছ এবং স্বম্ন হইতে পারে। ইহার বর্ণ ধূসর, শ্বেত, হরিআবা বেগুনে রং 
দেখা খায় । কখন কা শোণিত মিশিত থাকে । ইহা হয়ত ক্ষত্যাত্ত দুর্গন্ধ 
বা গ্রপ্ধহীন হইতে পারে। অগুবীক্ষণে ইহা দৃষ্টি করিলে অনেক ব্যাধি 
নির্ণদ্ধ ফবা ঘায়। 

রর রা এরা 

প্রকার উৎপত্তির স্থান স্বতাক। 


১) সবলীক্ষ। | জরাযু_গর্ভাধানের সহিত কোন | সময়ে সময়ে বর্ণহীন, অনাত্র 

! সাংঘাতিক (8151727806) সী) শৌণিত ও ভিন্বাকীরের কোষ 

ব শলিলান্ম,দ (11১9853৯) 1 মিশ্রিভ ব। সুত্রাদিব পদ্দার্থ সং- 
যোনি_-যোনি-অস্থে ছিদ্র,*কৌ- | যুক্ত। 


বিকান্ব,দের বিদীর্ঁভা, যোনির 











স্বাভাবিক শ্রাব। 

হ। ক্কেম্স্ক।; ফেলোপিঙ্গাধ্য নল, জরাধুর | শ্বেত, ক্ষারাক্ত, এলিধিলিকেল 
তৈল কণাদি। সুলাংশ। যুক্ত, জিনের শ্েভাংশ সিদ্ধ না 

ছা করিলে যেত দেখায়। অনেক 
বংবুক্ত ( হৃহ। বধু 
উদ | জরাধুনুখ রোধ করে, তাহাতে 
স্বাভাবিক ভা রবে রো 
ডিন রি শ্রাবের পরিমাণ বৃদ্ধি ও শ্বেতবর্ণ 


যাত্র। হয়্। রি 





প্রকার । 


ও । বনাবৎ। 


৪1 পুয়ময় | 


৫1 শোঁখিত 
যুক্ত বা শো- 
ণিত। 


্রীরোগ-ররাক্ষা । 


উৎপত্তির স্থান । 


জরায়ু গ্রীবা-প্রণাঁলী । 
2 বাহদেশ। 
% মুখ ও যোনির উপরিভাগ । 


যোনির কোন কোন অংশ। 


ক 
বাহ যোনি, যোনি-ওঞ্ত, হোনি- 
স্থিত বদা-আাবী শ্রন্ি। ও 
ফেলোপিধাখ্য নল, তাহা প্রদাভ 
জনি 
জরাধু- জরাধুর যে কোন স্থানে 
গস্সেম্মাযুক্ত হউন 





যোনি । কোন ছিদ্রদ্বাৰ! পয 
পতিত হতে পাবে কিন্ব। 
কৌতিক্গান্নদ পাঁকিা গেলেও 
পৃষ হইতে পাতে । এ ছিপ্রখুত্রাঁ 
ধাব বা মুত্র-প্রণালীতে উৎপন্ন 
হইবার অস্তাবন)। 

জরাযু। যোনি, সবলান্্র বাহ 
যোনি, ইত্যাদি | নাাবিধ 
শোণিত শ্রাব, এ সকল স্থানে ক্ষত; 
চির আদি, আওঁবাধিক্য, প্রদাহ 








ইত্যাদি! 
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স্বভাব । 





অগ্লাক্ত) ঘন, নবনীতবত, শ্বেত, 
সীত, আঠাবৎ। জরায়ুমুখ ও শ্রী 
সংলিপ্ত খাকে। অইলবৎ পদার্থ, 
তৈল কণ! ও শ্রপিথিলিবেল্কীষ 
ঈহসুভ 

অন্নাক্ত, শ্লেশ্বা, কখন বা! পরাঙ্গ- 
পুষ্ট নংযুক্ত (পঘ100200085 ঘ৮- 
£159018 , 15900৮০৮075 ৮০০৪" 
15). রঃ 

অশ্নীক্ত বস! সংযুক্ত শ্লেম্বাঃ তৈল- 
কণা, এপিখিলিহেল কৌষ। 

পৃয়ের স্বভাব প্রদাভের প্রকৃতি 
অনুনারে হইয়া খাকে। ইহা 
সল্প বা অধিক, ঘন বা জলবৎ, ছু- 
শ্ধ বা গন্ধীীন, শোপিত মিশ্রিত বা 
লৌচমল বর্ণ, কখন ব$ সবুস্তভু বণ।, 


৷ োনিব প্রদাহে আ্াবেক আধিক্য, 


মেহজ হইলে ঘন ১৪ হরি, 


ইহা ধমনীজ (2097) বাশরা- 
সম্ভৃত (%910০৬৯) ; কথিত স্থানের 
আব, প্রদাহ, বিগলন, বুক্তাবরোধ . 
ইত্যাদিতে যেমন যেমল উৎপন্ন 
হইবে, স্বভাবও সেইবপ হইবে। 





২। আ্ীরোগ-লক্ষণ ও তদজ্ঞানের উপায় । 
স্্ীদিগের ষাবতীয বিশেষ স্ম!ধিতে ত্রিবিধ লক্ষণ প্রকাশ পায়, 
তন্মধ্যে হয়ত হুই এক প্রকার, নচেহ সমস্ত লক্ষণ প্রতি বোগেই প্রকাশ 
পাইয়া থাকে, যথা_ক্রিয়া-বিকাব, হদীযবিক অনুভাবের ব্যতিক্রষ এবধ 
বিধান্ের পরিবর্তন । 


২৬ শ্ীরোগি-বিধায়ক | 


(১) অগ্জনী (0%81), উৎ্পাদিকা শক্তিৰ প্রাবল্যেব প্রধান শ্থল 
এবং যত দিন এই শক্তি বলবতী থাকে, ত্র শুলেই অগুসকল বর্ধিত হইয়া 
ক্র সংযোগাভিপ্রায়ে ও বিশেষ পরিবন্ধীন জন্য তথা হইতে সময়ে সময়ে 
বিনির্ঘত হয | এই প্রক্রিয়ার সহিত স্থানীয় রক্ত-সঞ্চয় দেখা যায় এবং 

-তদ্বাবাই রজঃ আব হইয়া খাকে। নিধমিত সমদে খতুর নির্গমন, নিয়মিত 
পরিম?্থ এবং তৎ্ষহ সামান্য রূপ অশ্রথ হইলে জননেিয়েব ক্রিয়। স্বাতী 
বিক বলিয়। পরিগণিত হয়, কুতবাৎ এই বিষয়েব অনুসন্ধান অগ্রে গ্রয়ো- 
জন। খাতু ব্ধ হইলে একদিকে নাবী অন্তঃস্বত?, পক্ষাস্তবে ব্যাধিগ্রস্তা 
হইতে পারেন। পবিমাণ অল্প কিন্বা আব হইতে কষ্ট ভইলে তাহা গীড়ার 
লক্ষণ জানিতে হইবে। এতদৃভিক্্ন ফ্যালোপিয়াথা (7741101147) প্রণা- 
লীতে, যোনিব মধ্যে এবং অন্যান্য স্থানে প্রভৃকত গ্রন্থি সন্গিবিষ্ট থাকে, 
যদ্দারা গু সকল স্থান সতত আর্ড বে, বিশেষতঃ সঙ্গমকালে যাহা হইতে 
প্রচুর জলব পদার্থ নির্ণত হ্য। এই* জলবত পদার্থেব আধিক্য বা শ্বেত 
প্রদর সামান্য ব্যাধি নহে। 

(২) এই সকল যন্থেব ব্যাধি যে কেবল ভ্রিয়াবিকাঁব- -হেতৃ হইয়া 
থাকে এমত নহে, তাভীতি আ্গাযবিক জনৃভব শক্তিও বিকুত্ি প্রাপ্ত হয় 
এবং ভ্ঞাশ্চঞ্ত এই, ব্যাধিগ্রস্থ স্থান ব্যতীত দূবস্থিত যন্ত্রে উভ বিকৃত 
শক্তিব অস্তিত্ব দাষ্ট কনা যাব । যথা জদাধুৰ বাধিতে ওহ বারে, উরদেশে 
ও কাঁটতে বেদনা, মলমূত্র ত্যাগে কষ্ট ইত্যাদি। 

*. (৩) ব্যাধি লক্ঘণের মধ্যে বিধানেৰ পৰিবর্তন অতি প্রধান। ইহ 
কেবল প'দীক্ষাৰ দ্বাবইি জ্ঞাত ভওযা যাইতে পাবে । ইহা স্্রীদিগে পক্ষে 
কত ভবানক তাহা পুর্বে এক প্রকাৰ উল্লেখ হইযাছে। এ দেশে অতি 
অপ্ল লোক আছেন ধাহাবা পুক্ষর্থাবা এই পরীক্ষা! করাইতে জগ্মত 
হয়েন : পক্ষান্তবে চিকিৎসক অমাবধানতাষ কার্য কবিলে নিজেব খ)াতি 
চির বিনষ্ট কবেন। পণীক্ষী তিন স্থানে সম্পাদিত হয, উদর-প্রাটীর, 
যোনি, সবলান্ত্র ব। গুহছ্বাৰ | 

(ক) উদর-গ্রাচীবেৰ পনিদর্শন প্রান আবশ্যক হয় না এবং 
ভইলেগ তাহা বন্ধাববণ থাকিলে হ্গতি নই, তগ্রে স্বল্প প্রচাপন, 
ক্রমে তাভা বুদ্ধি কৰিকে এবং তৎসচঙ্গ বোগিনীব সঙ্গে কথ কহিয়া তাহার 
মন অন্যত্র আকর্ষণ কবিবে, যেহেতু বেদনাদি থাকিলে উদব-প্রাচির 
কুর্কিত করিবে । দুই পার ও যধ্যস্থল কমশঃ পবীন্গণ কবিয়া, ঘি 
াহাতে অর্দ,দাকার পিও দৃষ্ট হয়, তাহা হইলে তাহার আকার, জরাযু- 


স্ত্রীরোগ-লক্ষণ ও তদ্জ্ঞানের উপায়। ২৭ 


বঙ্ধনীর সঞ্চলতা ও বেদনার পরিমাণ অবগত হইবে। বদ্ধমল, বিবৃদ্ধ 
ল্লীহা বা যকৃত, অথবা বামুকর্তৃক কিন্ব। অতিরিক্ত মেদোজনিত উদর- 
স্ীতি এবং তাহ] গুরু কি লঘু বিশেষকপে অনুসন্ধান লইবে | 

(খি) প্রসবকালে ক্্রীগণ যে ভাবে অবস্থিতি করে, যোনি পরীক্ষা 
কালে তাহাদ্িগ্রকে সেই ভাবে অবস্থিতি করিতে হইবে ; এই অবস্থান, 
সকল দেশের সমান নহে । এ দেশে যেমত প্রচলিত তদনুসারে গ্বাগি- 
শীকে রাখিয়া পরিদর্শন করিলেই হুইতেষ্পারে। যোনির অরাক্ততা, 
শীতলতা, উ্ণতা বা স্টীতি প্রথমে অনুধাবন করিয়া জরায়ূ-গ্রীবা সংস্পর্শন 
করিবে । তাহা কোমল কি কঠিন, সম কি বিষম, অথবা জরামু ওষ্ঠের 
মধ্যে কোন আগস্কক পদার্থ আছে কিনা, এই সকল: প্রথমে দ্েখিবে। 
তত্পবে জরাফ্তে কোঁন অব্ব,দ, এবং উহার ধকুত্ প্রস্থৃতি পরিদর্শন 
করিবে। 

(গ) কদাচিৎ গুস্দ্ধাব বা সবলান্ত্র পৰীক্ষা কৰা প্রয়োজন হ্য়। 
রোণিণী সবলষ্ন্ত তীব্র বেযেনাব উল্লেখ কৰিলে, কিম্বা জবামুর পশ্চাৎ বা 
পার্খে অর্ক্দ অনুভূত হইলে অথবা বস্তিকোটরের পশ্চদ্ভাগ পরিদর্শন 
করিবাৰ প্রবোজন বোধ কবিষা এই প্রক্রিষা অবলম্বন কবিবে । 

অপ্ুনা এই মকল পরীক্ষা বিবিধ যন্ত্রের সহারতার সম্পন্র হইয়া 
থাকে তাহ! পুর্বে বর্ণিত হইয়াছে । 





ভৌতিক চিহ্ন দ্বারা রোগগনির্ণয়। 


| পরিদর্শন (1081)606১) এতদ্ৰাবা উদবেব গঠন, গভ হহলে 
উতর পার্থ সম কি না, অর্ধ্দ জন্গিলে ছুই পার্থবিষ্ম, উদবী হইলে 
মৃধ্যস্থল সমতল ও পাশ দ্বঘ উন্নত হ্য। কাল শিবা, নাভীৰ উচ্চতা, 
উদর প্রাচীরের দাগ প্রভৃতি নান! প্রকাৰ দৃষ্টান্ত হইতেও অনেক বিষয় 
অবগত হওয়া যায়। 

২। সংস্পর্শন (1১0720৩) দ্বার! অর্ব,দাদির আকাব, গঠন, 
কঠিন্য বা কে!মলতা, প্রচাপনে বেদনা, চাঞ্চল্য অথবা ভ্রণেব আলোড়ন 
নুভব কর] যাইতে পাবে। এই কার্্যেব জন্য উভগব হস্তই প্রয়োগ কর 
উচিত। 


২৮ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক | 


৩। প্রতিশ্বাত (95875055100) করিতে কদীচ অবহেলা করিবে নাঃ 
যেহেতু জল বা বাস দ্বারা উদর স্ফীত হইলে কেবল এতদ্দারাই গর্তকে 
নির্ণয়, অর্ধচুদের সীমা নিরূপণ, এবং অগুজনীর অর্ক প্রভৃতি প্রতেদ 


করা যায়। 

৪। আকর্ণন (4১9০০1008) ন্তা্ত শ্রয়োজন। ইহাতে 
ভরণে স্ৃৎপিওাঘাত, অনত:্ত্াবস্থাৰ জরায়ুতে শোণিল-সঞ্চালন, সৌত্রিকা- 
বদে জরাযু শব্দ (১০০৩৯ অপ্রকৃত অব্বূদে উদরের গড় গড় ও খর্ষণ 
শব্দ এবং বৃহদূ জলার্্দে (711)1১) ্বব্ণ শব্দ পাওয়া যায়। ফলতঃ 
উদরী ও জরায়ু বাহে ভ্রণের উৎপত্তি এতদ্বারা! বিশিষ্ট রূপে অবগত হওয়া 


যায়। 
পরীক্ষা সন্ধন্ধে আরও অনেক কথ! বাকি 'খাকিল তাহা লিপিবদ্ধ 


করিলে পাঠকদিগের কর্কশ বোধ হইবে, বিশেষতঃ তাহাতে অধিকাংশ 
চিকিৎসকের কোন উপকার সম্ভাবনা লাই । 


তৃতীয় অধ্যায় । 
জরায়ুন ক্রিয়!-বিকার | 


১। স্বাভাবিক রজঃ। 


ষাহাদেব জীবন আছে তাহাবা সময়ে সমযে উৎপাদ্দিকা শক্তির 
পরিচয় প্রদ্ধান করিয়া ধাকে। বৃক্ষাদির মুকুল ও পশ্বাদিব পুংসমাগমকালে 
দৈহিক উষ্ণতা প্রভৃতি ইহাৰ উদ্বাহ্বণ স্তল। এই কারণেই ক্ত্রীদিগের 
মাসিক রজঃ নিঃসবণ হইয়া থাকে । খু, আনব প্রভৃতি ইহাধ অন্যতর 
সংক্ঞা। ৃ " 

ইহার নির্বাচনে এই বল। যাইতে পারে যে, জরাযুব অর্তবেকষট 
শ্লৈষ্মিক আবরণ হইতে সামঘিক শোণিতাক্ত দ্রব পদার্থ নির্থমূন, যাহাব 
যত দিন উতৎপাদিকা শক্তি বলব্তী থাকে, প্রা এক মাসান্তে সধ্ঘটিত 
হয় এখং গর্ডাবন্া ও তংপবে ছুক্ষোগাঁদক কালে যাহশ বদ্ধ থাকে। 
ডাৎজন উইলিংমেব মত্ানুসানে আরব হইবাব পুনে জবাঁুব অন্তরা. 
বরণেব উপবিভাগ স্বীত, কোমল ও শসবহ হধ এসং তাহা একটা আগন্তক্ক 
ত্বক বা আর্তবত্বক (1)961017% 75801556715 জনিত হইখা থাকে । 

এই সময়ে জৰাষুৰ স্থাধীতক, টহাব প্রশস্ত ভাগে ঘা153) এবং 
অগ্র ও পশ্চাহ প্রাচীবের উপরিভ।গে স্তুল এবং অন্যন্ত্র হুক হর। শ্রৈশ্মিক 
ত্বক, শ্স্ম নাড়ী, শিবা, শোষণ-গ্রন্থি, স্সাধু প্রভৃতি ইহা নিন্মীণ করে । 
ধু হইবার সমব এই সমস্ত অৎ্শ মেদোপকুষ্টে পবিণত হয এবৎ তজ্জন্ত 
ইহাতে রক্ত সঞ্চয় হইমা থাকে । জনাষু যেন বাহ বন্ত পরিত্যাগ করিবার 
আভিপ্রান্ধে কুঞ্চিত হন্‌ তাহাতে ত্র সকল বিটত শিবা ছিন্ন হইযা! শোণিত- 
পাত হয়। ইহাব পর পুর্ষোক্ত অস্থানীত্বক ছিন্ন, বিগলিত ও শোণিতের 
সহিত সর্ভবে বিনির্ঁত হয। হাব পব পুনঃ একটা অস্থায়ীত্বকের 
উত্গন্তি হইতে থাকে। ইহাকে খণ্ঠহপেব সাময়িক খোষা। খোলস) 
ছাড়ার রূগান্তরর্শক্রয়া বলিলেও ক্ষতি নাই। 


৩৩ স্রীরোগ-বিধায়ক | 


ডাক্তার জনষ্টরোন এবং সটন বলেন, জরাফুব অন্যান্তরস্থ শ্লৈষ্কিক 
ত্বক প্রতি খতুকালে নষ্ট হয় না, তাহার উপরিস্থ শলৈম্মিক উপত্বক বা 
এপিথিলিয়াম খতুসহ নিঃপতিত হয় ৷ 
অনেকে অনুযান করিয়া থাকেন, অগুজনী (0%%) হইতে তাগু 
পরিপক হইযা নির্গমকালে যে উত্তেজনা! হয় তাহাতেই রজঃস্রাব হইয়া 
থাকে। এই প্রবাদ এতদূর বিশ্বীস্ত নে, যেহেতু ছু'দবদর্শী চিকিৎসক- 
গণ ব.লন, অনেক স্থলে বজঃত্রাব হইয়া থাকে, অথচ দৎসঙ্গে অণ্ডের 
পরিপকতা ও নির্গমন দেখ! গ্বায় না, অতএব ছুই ক্রিযাৰ নৈকট্য সন্গন্ধ 
সন্দেহ। অনেক স্থলে গীড়াহেত্‌ উতয় অগুজনী কর্তিত হইয়াও কোন 
কোন ভ্ত্রীর সাময়িক আর্ভবেব কিছুমাত্র ব্যতিক্রম হয নাই। পক্ষান্তরে 
অধিকাংশ ভ্রীর অগুজনী কর্তন কবিলে রজঃ নিঃসরণ স্থিত হয়, ইহাতে 
বোধ হইতেছে যে, অণ্জনী হইতে স্বায়বিক উত্তেজনা বশতঃ রজঃআ্রাব 
হুইষা খাকে এবং কদাচিৎ এ উত্তেজুনা অন্যত্র উৎপত্তি হয়। আবার 
ইহাও নির্ণর হইক্াছে যে, ধু না হইয়া্ড অণ্ড.পবিপন্ধ ও নিঃসরণ হয় 
এবং অনের স্ত্রী জন্মাবধি খই না হইয1 অন্তঃসত্ত্বা হঙঈগাছে। প্রপব 
পবে &£ কি৬মাদ ছুক্ষোৎপাদক কালে খতু না হইলেও ক্রীগণের গর্ভ 
হইতে দেখা গিম্বাছে। অতএব ছুই ক্রিয়ার অকাট্য সম্বন্ধ নাই, তবে 
সচরাচর সমকালশন ঘটনা বলিতে হইবে । 
, খু হইবাৰ সমঘ অত্র দেশে ৯ হইতে ১৪ বংসর) এই জন্য অনেকে 
৯ বা ১৪ বহদবে অন্তঃসত্বা হয । শীত প্রধান বাসম শীতোক দেঁশে 
ইহা অপেক্ষা আধক ববসে ঝতু হয় এবং ৪* হইতে ৪৫ বৎসর বয়সে 
বহিত হ্য, হুতরাং ইহাব স্থাধিত্বকাল প্রা ৩ বহসব কদাচিৎ ৬০ বা ৬৫ 
বৎসর বরঃক্রম পর্যন্তও খু হইতে দেখা গিষাছে। তবে আশ্চধ্য এই, 
যাহার ঘত অঙ্গ বয়সে ইহা আবস্ত হয়, তাহাব তত অধিক বয্বসে রছিত 
হয়। সচরাচর ৫৫ বসর ববঝব্রম হইলে স্্রীদিগের আর সস্তান হইবার 
সম্ভাবনা নাই বলিলেও অঙ্যন্তি হয় না) 
ডাৎ বার্ণেস (1327)05) বলেন, এই আঁন্ব-শৌণিত অগুজনী, 
ফ্যালোপিধাধা নল এবং জরায়ু অভ্যন্তর হইতে নির্গত হয়। সচর'চর 
ইহার স্থাধী কাল ৩ হইতে ৫ দিন, কদাচিৎ এ। ৮ দিন পরে ইহা দ্ধ 
হয়। শ্রাম ২৮ দিনান্তে বজঃআাব হয়, কদাচিৎ ৩ হইতে ৫ সপ্তাহ গরে 
হইতে দেখ।যায়। তিন হইতে চারি ওন্স পধ্যস্ত শোণিতের স্বাভা্ধিক 
পনিষাপ, কখন ৬ হইতে ৮ ওলন্প পর্যস্ত নিগৃভ হইতে পারে। এই 


হুবিতগীড়!। ৩১ 


শোণির অয় নিঃআবের সহিত মিলিত হওয়ায় জমিয়! ঘায় না কিন্তু উহার 
পরিমাঁপ অধিক হইলে জমিয়া যায। 

ইহা স্বাভাবিক ক্রিয়া বলিয়া স্ত্রীগণের বিশেষ অহ্খ হয় না) কিন্ত 
ধাহাদের প্সাস্ুপ্রধান ধাতু, তাহাদের নাভীর অধোভাগে সামান্য বেদন। 
 দাহরৎ অনু বোধ হয়, কাহার পুনঃপুনঃ প্রআব ত্যাগ, অন্যের 
মুত্রাবরোধ হয়া বস্তি ও কটিদেশে ভার বোধ ও বেদনা, আকর্ধনী 
বেদনা] (39510 10০৮2) ইত্যাদি সতত লক্ষণ। কোষ্টবন্ধ1 ব! 
অতিসার, মন্দাগ্সি, বিবমিষ! বা বমন, স্তনদ্্য়র ক্কাঠীন্য ও বেদনা ইত্যাদি 
ইহার অন্যান্য লক্ষণ! স্বভাবের রুক্ষতা এবং পূর্ব্ব হইতে মৃগী ও গুম 
রোগপ্রবণতা থাকিলে এই সমধে তাহাব উদ্রেক হয়। 


২1 07019:9315--হরিভপীড়]। 


নির্বাচন 1 এক প্রকাৰ সাধারণ স্দাক্্যেব বিকৃতি যাহাতে 
দৌর্বল্য; শ্রমবিমুখত1 এবং পাকাশষে ক্রিয়া-বৈকল্য, র্তাল্গতা ও মুখ- 
যণলের হুরিদ্রাভ সবুজ বর্ণ প্রধান লক্ষণ এবং যাহা] যৌবনাস্তে বা 
তৎকালে প্রকাশ পাষ, যদিও অন্য সমষে ইহার বর্তমানতা আসম্তব নহে। 
যৌবনাবস্তে আভবাববোধ কিন্বা স্বল্প ব্দনাপ্রদ, অনিরমাত্বুক খঙুর সহির্তি 
সম্বন্ধ থাকে এবং ইহা বগ্জোধিকার হইলে আর্বাপিক্য বা শ্বেত প্রদর 
জনিত সংঘটিত হয়। 


পয্যায় (/০০০5০৭)। কৌরো-এনিমিযা (0))10:0-5/0297012), বা 


শোণিতাল হরিদ্রোগ, স্প্যানিমিয়া (10170237002) বা শোণ-বিন্দৃলল শোণিত, 
ক্যাক্কিসিরা ভার্জিনাম (0০751 ৮০5 4082) বা! মব্বস্‌ ভার্জিশীস 
(8০:০৪ 18119) অর্থাৎ কৌনাবী বোগ । 


ইতিবৃত্ত । অনেক সময়ে ইহা বক্তাল্পতা ও আর্তবাবরোধের 


সহিত ভ্রম জন্মায়। ইহা বালিক*দিথেব প্রথম খতুর সময়ে সংঘটিত হয়। 
বৃহ্ন্বগরে ও ধনখদিগের মধ্যে এই ব্যাধি অধিক হইয়া থাকে, যদিও দর 
৪ পল্লিগ্রামে ইহার অফনভাব নাই। যদিচ.বালিকা ও বালকের পীড়া 


৩২ স্রীরোগ-বিধায়িক । 


হইতে দেখ। গিয়াছে এবং স্ত্রীঘণের অন্তঃসত্বাবস্থায় ও যৌবনাস্তে দেখা 
. বায়, এস্থলে আমরা স্ত্রীব যৌবনারস্তে যে পীড়। হয় তাহারই উল্লেখ 
করিতেছি । কেহ কেহ এই পীড়াকে ত্রিবিধ অবস্থায় বর্ণন করেন, যথা 
সামান্য, কঠিন ও উপসর্গ সংযুক্ত । 


কারণ পূর্ববস্তাঁ বা বিপ্রকৃষ্ট কারণ। পরিবর্ধিত ও দুর্বল 


বাল্যাবৃস্থা যাহাতে শোণিত-প্রবাহ ও ন্নায়বিক শক্ষি নিয়মিত কার্য ন! 
করায় অগুজনীর পবিপুষ্টতা*জন্মে না, তাহাতে নিয়মিত সময়ে খত ও 
যৌবনের অভাব দেখা যায। আর যে সকল কাবণে দেহ দুর্বল হয়, 
তাহাও ইহার পৃর্বববন্ত কারণ। ইহা সন্নিকুষ্ট বা নিকটবন্তাঁ কারণ নান! 
প্রকার, তন্মধ্যে যে কোন কাবণে মন উতৎ্কণ্ঠিত হর,ষথা ভর্তার সৎসর্গাভাব, 
স্ব প্রভৃতি অযত্ব, অভিশয মানসিক উত্তেজম্না, দীর্ঘকাল গুরুতর 
কারিক পরিশ্রম, স্বগৃহে আত্মীববর্গেব পীড়া বা মুত্যুহেতু মানসিক চিন্তা, 
নিদ্রার অতীব, সহসা ভবেব উদ্রেক, অগবিতৃপ্ত বতেচ্ছা ইত্যাদি প্রধান । 

লক্ষণ, ইহার প্রাবস্তে মানসিক নিস্তেপ্ন্ধতা হযুষাহার কারণ 
কিছুমাত্র অনুমিত হয় না, স্বভাব উগ্র হইয়। উঠে, বোঠগণী সব্বদা 
দুশ্চিন্তায় থাকে, তৎ্পবে ক্কুধামান্দ্য, উদবাধ্যান, কুদ্ছপাক ও কোষ্টবঞ্ছতা 
জন্মে । «৭ এক' এক স্ময়ে অথাদ্যে ঘথা পোড়। মাটা, ভাঙ্গা মেঠে পাথব। 
চা খড়ি, অতিশগ্ঘ অস্র দ্রব্য, তেঁতুল, কুল, নোরাল, কামবান্া, অপক ফল 
গ্রতিতিতে কচি হঘ। ইহাব পথেই অঙ্গের বর্ণ বিকৃতি অর্থাৎ হরিত দিকৃথ 
বর্ণ*দৃষ্ট হবু । ওঠ, দন্তমাডি, চক্ষুৰ যোজিকা (6/১8103002) ও সুখ 
গহববেব শ্শৈপ্িক তকে বক্ত হীনতা, জিহ্বা কোমল, বক্তহীন, ঘণ্তের দাগ 
বিশিষ্ট, প্রশ্বাসবা যু দুর্গন্ধ, বিবমিষা, বমন, বুক-জালা ও কষ্টপ্রদ অতিসার 
ইত্যাদি লক্ষণ, পীড়া গুরুতব হইলে দেখা যান। 

চক্ষুৰ নিয়ে, নাসা পক্ষেব উন্তদ পার্থে ও মুখেব ছুই কোণে কাল দাগ 
গড়ে। কাহার নথ সকল ভঙ্গ, চিকুব পতিত ও বিবর্ণ হব। হৃদছেপন, 
কৃদ্ছুহ্বাস, হস্ত পদেব শীতঙতাঁ, সময়ে সমষে মুখ-ম গ্ুলের আরগ্জতা, 
'আভ্রবাববেধ বা কলাভব, দেছেব স্থানে শানে আ্াসবিক বেদনা, গ্রীথার 
নিছে ও পৃষ্টেন ভপরিস্থ মেকদক্ডোপাৰি প্রচাপনেশব্দনা, অবসাদ বোধ, 
মনের ওদাসা, সতত দ্রন্তন এবং পি মোহ, ইহার অন্যান্য লক্ষণ। 

এ সমরে অনেকের গুগ্স-রোগের প্রাছুর্ভাব হয়, সতত নিদ্রাবস্থা, 
দু্বাক্ষেপ, নিপ্ততা, প্রহথজিজানিতে পারে | কাহাব দেহ *ত দুর্বল হয় 
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ঘে, সামান্য কাধ্য করিলে ক্লান্ত হইয়া পড়ে ও জদ্বেপন হয়। চিকিৎসা 
না করিলে কদাচিৎ কাহার আত্মহত্যোন্মাদ (১0191491 079019) হক্ক। 

সকলের লক্ষণ এক প্রকার হয় না, একজনের শিবঃপীড়া ও ন্বায়ুশূল 
অন্যের হৃদ্ধেপন, পাকাশয়োপরি বেদনা, অতিশয় দৌর্বলা প্রভৃতি প্রধান 
লক্ষণের সহিত খত বন্ধ হয়, অথবা! তাহ! স্বল্প জলবৎ শ্বেত-প্রদবের জ্রাবের 
ন্যায় দ্বেখায। কাহাবও বা কুদ্ভার্তব হইয়। থাকে। জ্ৎপিতপের *পরি- 
পোষণের ব্যাঘাত জন্মিবাতে তাহা উদ্দীপনশীল্গ হয়, সুতরাং সামান্য কাষিক 
বা! মানসিক শ্রমে তাহাৰ কম্প হয, কেহ বা হৎপিণ্ডের নিক্ধে উগ্র বেদনার 
উল্লেধ কবে এবং কঙ্দাচিৎ কাহারও মুচ্ছ7 হয়ঃ শোণিত-প্রবাহের স্ব 
গমন, তাহ'ৰ জলীয় ভাগেব ঘৃদ্ধি এবং যাবতীর বিধানের শৈথিল্য হেতু 
স্থানে স্থানে বিশেষতঃ ধুখমণ্ডলে ও হস্তপদে শোণিতান্থু আব হইয়া শোথ 
জন্মে। এতম্মধ্যে বিশেষতঃ স্বললাবৃত অস্থি উপবির ত্বকে রক্তত্রাব হর । 

রঙ 

নিদানতত্ব। হস্থ শোণিত হুইতে এই পীড়ার শোণিত অনেক 
ভিন্ন, ইহার খবনত্ব হ্রাস হইয়া জলীঘ্ব পদার্থ বৃদ্ধি হয় এবং 'শোপ-বিনুও 
অল্প হইঘা1 ষয়। ফাইব্রিণ, মেদ, এবং লাবণিক ও অগুসালীয় পদার্থ 
স্রাস হয় ন। শোণিতে হিমোগ্লোবিন (12901010110) অর্থাৎ শোণিতের 

গু 

বিশেষ অগডলালীয় পদার্থ স্রাস হইযা ত্বকের বর্ণ বিকৃতি জন্মে। ফলতঃ 
অগ্রে শোণিত বিকার হইযা অগুজনী প্রত্ভতির পরিবদ্ধনের ব!ধা প্রাপ্ত হয় 
তাহাতেই এই ব্যাধি উপস্থিত হয়। 

উপসর্গ । ইহাব সহিত আর্তবাভাব, কৃক্তুপাক ও দেহের পরি- 
পোধণাভাব, কদাচিৎ পাকাশষেব বক্ত শ্রাব। রক্তবমন, বুহন্স্তিক্েব ক্রিয়া- 
1বরুতি, যথা যন্তকে বেদনা), গুলু, শাণ্ডব ও অপম্মাব রোগে আবির্ভাব ? 
শোনিতবাহ যন্ত্র, বিশেষতঃ কৈশিক নাড়ী, হৃৎপিণ্ড ইহাতে বিকৃত হয, 
যথা শিরংপীড়া, মুখ মণ্ডলের ও হস্তপদেব শোথ, হ্বদ্ধেপন, মুচ্ছ্ কদাচিৎ 
উদ্দরী ; কুদ্ফুসের বিধান-বিকাব, যথা! কাশের অঙ্কুর থাকলে, তাহার 
প্রাব্ল্য কিন্বা তদ্ধাবা উৎপত্তি ইত্যাদি! 

নির্ণয়তত্ব। ইহার সঙ্তি হৃৎপিণ্ডের পীড়া, গুটিজ পীড়া ও 
রক্ঞাল্লতার ভ্রম জম্মে। হু২পিণ্ডের ক্রিযাঁবিকার হইয়া থাকে, তাহা 
নির্ণয় করিলেই ভ্রম দূবীকৃত হয়। ঞআর রক্তালপতার সহিত প্রভেদ করা 


কতিন। 


রর্ভাপ্পতা 


১। শোণিতে কোন প্রকাৰ বিষ, 
দেহ হইতে দীর্ঘকালব্যাপী কোন 
আব, কিম্বা পুষ্টির অভাব হেতু 
বক্তেব অপকৃষ্টতা। 

২।" ব্যাধি হইবার কারণ থকে! 
৩। বালক বালিকা, স্ত্রী পুকষ, 
সকলেরই সকল বয়ষে হইতে 
পারে। এ 

৪ । প্রচুর শ্রখাদ্য ও লৌহযুক্ 
ওঁষধ প্রদ্ধান এবং কাবণ দৃবীকুত 
করিলে ইহা সহজে উপশম 
হয়। 

৫। শোণিতের অপকৃষ্টতা ইহাৰ 
সতত' লক্ষণ। 

৬। ইন্াতে তৃকের বায়ু-স্ফীতি 
ও বিবর্তা হয়। 

৭) মানসিক উদ্বেগ থাকে না। 
: ৮। উদর-প্রকো্টের ক্ায়ুশূল হয় 
না। 

১। লৌহের দাবা প্রতিকাঁৰ 
হষ। 

১০। কারণ তীবোহিত কৰিলে 
রোগিনী শীদ্র আবোগ্য হষ। 


] 
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১। ইহা প্রকূতার্ধে দ্বায়বিক 
ব্যাধি, যাহাতে ইহাৰ সাধাবণ লক্ষণ 
রল্তালতা গাকিতে বা না থাকিতে 
পাবে। 

২1 এবন্পরকার 
থাকে না। 

৩। প্রকুত পীড়া বালিকাগণের 
যৌবন প্রাপ্তিব পুর্বে হ্য়। 

৪1 যেস্তকল ওঁবধ স্নায়ু মণ্ডলের 
উপব কাধ্য কবে যথা ধাতুপরি- 

* বর্তক ও বলকারক, তাহাতে 
ইহাৰ প্রন্তিকার হয়,। 

৫ 1 কদাচিৎ এই লক্ষণ না 
থাকিতে পাবে । * 

৬। ঈষৎ হবিদৃনর্ণ হম । 

৭] উত্ত উদ্দেগ প্রায় থাকে । 

৮। স্বামুশূল সচরাচর হইয়া 
থাকে। 

৯। অনেক সময়ে লৌহে উপকার 
হ্যনা। 

৯০। কাবণ দুৰীভূত করিলে 
বোগিণী অল্পে অল্পে আরোগ্য 
হয। 


কোন কারণ 


চিকিৎস)। স্পষ্ট পীড়াৰ উপলদ্ধি হইলেই অগ্রে তাহাব হেহুগুলি 


নিরাকরণ কবিবাৰ চেষ্ট। পাইবে, স্থতবাং পীড়া দৃষ্ট হইলেই কেবল পুলীহ্‌ 
ঘটিত ওধধ ব্যবস্থা করিয়া নিশ্চিন্ত হওয়া হইবে না। যদি একান্তই 
কারণ নিণাঁত না হয, তাহা হইলে বোগিণীকে স্থানান্তরিত কবিবে, অর্থাৎ 
পেত্রালয় হইতে শ্বৃশুবালর বা শ্বশুরিয় হইতে পিত বা যাতুলালষ ইত্যাদি 


শ্বানে পাঠাইবে, বিশেষতঃ 


রঙ 


তন্মধ্যে ষে স্থানে আমোদখদি যথেষ্ট হয়, 
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তথায় প'ঠাইলে বিশেষ উপকার দর্শে। বে কোন প্রকারে সামান্য কায়িক 
পরিশ্রম হয় তাহাও উপকাবী । 
ওুঁষধ মধ্যে জাধঘবিক বলকারক ও লৌহ প্রধোগে ইহার প্রতিকার 
হয়, ষথা-স্ত্রীকৃনিয়া, কুইনাইন, আর্মিনিক, ফস্ফবাস্‌ ও লৌহের বিবিধ 
সংস্কার বিশেষতঃ সাইটেট ও টার্ট ট (নং ১-3)। লৌহ অনেক সময়ে 
উপকাবী বিশেষতঃ ডায়ালাইজভ্‌ আইবণ দ্বাৰা কো্টবদ্ধতা জঙ্টে না 
২ ৫)। ভাৎ এস্ওয়েল ফেণ্বি আইওডাইভ্‌ ব্যবহার করিয়া (নং ৬), 
বিশেষ উপকাব প্রাপ্ত হইবাছেন। ডাৎ ইড়িস বলেন, এফারভেসিং 
এমোনিয়ো-সাইটেট জন আইবণ, লাইকাব ফেবি ডাবালিসেটস্‌, লাইক।র 
৮ « 
ফেরি এসিটোটম, সাইটেটু অৰ আইবণ ও কুইনাইন, ম্যাকারেটেড, 
কার্বনেট, ম্যাগ্সিটিক অষ্টটাইড অব আইবণ, হগটন বা এটকিনস্‌ সিরাপ 
নেৎ ১৯), বক্তাল্পতা দৃষ্টি কবিলে এ সকল ব্যবহাৰ কবিবে। রোগিণী 
মিশ্রৌধ সেবন করিতে না প্যাবলে' ফেবি আর্সি্রেট্‌, ফেরি 'ল্যাকৃটেট্‌ 
বা ফেবি রিঙ্খুক্ট ও “কুইনাইন, শ্ত্রীকৃনিঘ। বা ফদফব।স সংযোগে 
(নং ৯) ১০) বটিকাকাবে সেবন করাইবে। ক্ষুধা মন্দ ও কোষ্ট* বন্ধ 
থাকিলে মদ বিবেচকেব সহিত অগ্রযদ্দীপক ওঁষধ ব্যবস্থা কবিবে, 
(নং ৭) ৮)। অনেকে বিদ্যুৎ প্রষোগে পীডাৰ উপশম কবিযাঙ্ছন ৬ 
রেংগিলীৰ পথ্য লঘৃপাক অথচ পুষ্টিকব হওযা আবশ্যকণ। দুগ্ধ, ডিম্বঃ 
তস্যমাংস, কটি মাংসে ঝেৌঁল ইত্যাদি । " 
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নির্বাচন । যে সমবে স্বভাবতঃ রজঃ হইবাব জভ্াবনা অর্থাৎ 
যৌবনাবস্ত হইতে স্ত্রীগণেব উৎপাদক শক্তিব শেষ পর্যন্ত, তখন ইহার 
মভাব হইলে এই আখ প্রদত্ত হব । গর্তাবস্থাঘ ও প্রসব পরে কষেক 
মাস রজোবোধ হইলে তাহা! ব্যাধিমধ্যে পরিগণিত নহে 

অচবাচর ইহা দ্বিভাগে নিতক্ত হয। ১ম, বজঃ-নিঃসবণ না হইলে 
তাহাকে আর্তবাভাব ও নীবজঃ (41,০00771100% 0? 55011535100) এবহ 
ধাহা নিঃস্ছত হইযা কোন কাবণে নির্গত হইতে শা পাবে তাহাকে 
আার্ভবীববৌধ ($070700,1010 01 ০৮১/0%) কহে। ডাহ ইডিস 
বলেন, এই ব্যাঁধিকে প্র।ধানিক বা মুখ (00475 ০: 02559) এবং 


৩৬ স্্রীরোগ-বিধায় 


গৌণিক বা দৈবান্বত্ব (১০০০70০7৮০7 50910621) আখ্যা দেওয়া 
যাইতে পাবে। 

নিদাঁনতত্তব। স্বাভাবিক ক্রিয়া কি প্রকারে উৎপত্তি হয়, তাহ! 
ধিনি মনে বাখেন, তাহার নিদান্তত্ব জ্ঞাত হওয়া কঠিন নহে। ভাৎ 
টমাস বলেন, অগুজনী হইতে অণ্ড নিঃসরণ শেষ হওয়া পধ্যস্ত এই 
শোণিতাধিক্য থাকে। অগুজনীব এব্প্রকাব বিকৃতি হইবামাত্র সহানুভূতী 
স্বাযু ও গ্রন্তি (১7010000060 06:55 204. 22081100৯) দ্বারা এই 
উত্তেজনা জরায়ুতে নীত হয়। এইকপে শোণিতাধিক্য হেতু জরায়ু 
বস্তিকোঠবেব (0১০11) নিদ্ধে পতিত হধ, তাহার আত্যন্তষিক শ্ৈষ্মিক 
বিল্লী ক্ীত ও শোণিতবাহ ক্ষুদ্র নাড়ী সকল বর্ধিত হয়। তৎপরে উহা 
রক্তাধিক্য হেতু ছিন্ন হইঘা শোণিতপাত হয় । * স্থুতরাৎ জরায়ুর ক্রিয়া 
হুসম্পন্ন হইবার জন্য ০১) জরাযু, অগ্ডজনীব, এবং যোনির গঠন ও 
জীবনী-শক্তি সম্পূর্ণ থাকবে; (২) শোণিত কোনরূপে বিকৃত হইবে না 
এবহ (৩) জবাযু ও অগুজনী যে ন্বাযুব দ্বারা শাসিত হয় ত'হা' অপ্রতিহত 
থাকিবে। যে কোন কাবণে এই ত্রিবিধ পদার্থেৰ ব্যতিক্রম জন্মায় 
তাহাতেই আ্তবাভাব বা আভ্তবাবরোধ সংঘটিত হইতে পারে । 


৮0) এস 01280103 00 ৪01৮৮058910 8, 
(ক) আর্তবাভাব বা নীজঃ| 


এই কপ ব্যাধি আবাব প্রচণ্ড 'এবং পুবাতন হইয়া থাকে, কখন 
কখন সমুন্বপ্দন (1)5101,08996) অভাবে সময়ে রজঃসঞ্চার হয় না। 


(6) 4%/6 447797,997100- 


ইহাব্ন প্রধান কারণ ছুই; শৈত্য এবং মানসিক উদ্তেজন] । 
এতদ্্যতীত ধতুকালে ক্ষামী-সংসর্, জর, রক্জআ্রাব, রক্তমোক্ষপ, গুক্ 
বিরেচন ও বমন, ধতুকালে তুষার ভক্ষণ ইত্যাদি কারণেও ইহার উত্পপত্তি, 
হইতে পারে। বিবিধ উপায়ে শৈত্য সংলপ্র হই পীড়া উৎপাদন করে। 
পপ্রথর সুধ্ধোন্তাপে শরীর উপ হইয়। সহসা হুশীতল জলে অবগাহন ঝ৷ 


আর্তবঠভাঁব বা! নীরজঃ 1 ৩৭ 


তাহা পান করিলে, কিম্বা শীতল জলে পক্ষ প্রশ্মালন করিলে এ ব্যাধির 
উত্পত্তি হইতে পাবে: আর্দ ও শীতল বাধু সংস্পর্শে ইহার প্রভাব 
হইবার সম্ভাবনা । যে সময়ে খু হইবার সম্ভব হয সেই ময়ে অথবা 
রজঃস্বলাবস্থায় এই সকল কাবণ অতি অনিষ্টকৰ, এই হেতু মুবতীগণের 
কর্তব্য এই যে, রজঃ হইবাব পূর্ধবে ও সমধে তাহাব1! অভি সাবধানে কাল 
যাপন করেন। ঞ্নহুকালে কোনরূপে শৈত্য লাগিলে সহসা রজোবস্ধ 
হইদ্া যার পব নাই কষ্ট প্রদান কবে। শৈত্যেব ন্যান্ধ প্রবল মার্নাসিক 
চিন্তা ও তয়হেতু বজোবোধ হইঘা থাকে । পাঠকগণ জিজ্ঞীসা করিতে 
পারেন যে, বঙ্গমহিলাগণ উপুবি উক্ত কাবণ গুলি পন্িত্যাগ কবিতে কদাপি 
যত্ব কবেন না, কিন্তু মকলেব ত এই পীড়া হইতে দেখা যায় না। অভ্যাস 
মানব জাতিৰ মহাস্ত্র, আও্্যাসবলে মহানিষ্টকর কাবণনিচয় অকন্মণ্য হইয়া 
পড়ে। এই হেতু যাহাবা সর্বদা শীতল জলে স্ান্ন ও শীতল বায়ুতে 
গমনাগমন কবে না, তাহাদিগেৰ গ্াবীবেৰ উষ্ণচতাব পর সহম। শৈত্য 
পাগিলে নানা প্রকার ব্যাঞ্ধ জন্মে । 


লক্ষণ ৭ সহস! বজোবদ্ধ হইলে সকলে সমান লক্ষণ প্রকাশ পায় 


না। বিশেষতঃ যাহাদেব শরীর স্থুল ও গৌববর্ণ, মাংসপেশী শৃঁচ ও পুই 
এবহ বুস্ঞাধিক্য খাকে তাহা দেব প্রদাহ ধা বন্ত সঞ্চষেব লক্ষণ প্রকাশ পায়। 
এই হেতু জর, শিবঃপীড়া, শারীরিক উষ্ণতা, নাড়ীর চাঞ্চল্য, পিপাসা, 
বমনোদেগ ইত্যাদি লক্ষণ প্রকাশ পায়, কিন্ব। মজিদ, ুস্ফুন্‌, অস্ত্র অধব 
জরায়ু প্রদাহগ্রস্ত হয। কখন কখন প্রদ্দাহ না হইয়া জবাসজুতে উ্থ স্নায়ু 
শূল হইতে দেখা যায়। উপবি যাহা উক্ত হইল তত্ধ্যতীত,গুল্মরোগের 
ন্যায় তীব্র বেদনা এক শ্থান হইন্ছে ম্বানাস্তবে চালিত হইয়া রোগিনীকে 
অতিশষ কষ্ট প্রদান কবে। এইকপে মস্তক, বক্ষঃ) কিম্বা উদব আক্রান্ত হব 
এবং ওষ্ধ প্রযোগ কবিবাব অনতিবিলম্ব পবেই এক স্থান হইতে অন্য 
স্থানে বেদনা চালিত হয) ডাক্তাব কাপুবণ বলেন, তিনি এই রূপে 
রজোবোধ হইযা সৎন্যাস ও পক্ষাঘাত হইতে দেধিযাছেন। কোন কোন 
গ্রন্থে দেখ! যাষ ষে, এতদ্ুতীত দুঁগিব ব্যত্যপ়্, সবব্দ্ধ, ত্বাচরোগ প্রভৃতি 
হইবার জভ্তাবনা। যাহাদেৰ শরীব দুর্বল, মাংসপেশী কোমল এবং 
রক্তাল্পতা হেতু শবীব পার্গীসবর্ণ, তাহাদের উত্তেজনা অধিক পরিমাণে 
যাইহ থাকে । ফলতঃ এইরূপ রজোর্বোধ হইলে জীবন সংশয় হইবার 


৩৮ স্্রীরোগ-বিধায়ক | 


সম্ভাবনা । ডাং গুচ্‌ বলেন মৃত্যুর পর শবচ্ছেদন করিয়া তিনি জরামুতে 
পুযোৎপত্তির চিহ্ন দেখিয়াছিলেন। 
এই অবস্থান ছুইটা স্বাভাবিক ক্রিঘ্বার স্বারা উপরি উক্ত লক্ষণ সকলের 
কিক্ৎপরিমাণে প্রতিকাব জন্মে । অর্থাৎ শ্বেতপ্রদরৰ এবং প্রতিরূপ খতু। 
এতছুভন্ব পরে বর্ধিত হইবে । খতু বন্ধ হইলেই গর্ভাধানের প্রায় ব্যাঘাত 
জন্বে। রর 
'নির্ণয়ুততব | বোগ-নির্ণয় অতি সহজ । বোগিনীব অবস্থা অবগত 
হইলেই যথেষ্ট হইতে পারে। খতু বদ্ধতা জন্য প্রদাহ ও গুল্রোগ 
প্রভেদ করা অতি আবশ্যক, কিন্ত লক্ষণগুলি মনোনিবেশ পূর্বক অধ্যয়ন 
করিলে তাহাও হুকঠিন হইবে না। 
চিকিতসা । শৈত্য সংস্পর্শে সহসা খু বদ্ধ হইলে যাহাতে পৃঃ 
রজঃসঞ্চার হুয়। তজ্জন্য উষ্ণলে কট্যভিষেক (711১0) বা পদ-প্রক্মালন, 
উধ্ণজল ব1! কফি পান এবং ঘশ্মক'রক ওষধ (নৎ ১২--১৩) সেবন করিতে 
হইবে । বখন কখন লঘু বিবেচক ওঁষধেও (নং ১৪ ৬ ১৬) বিশেষ 
উপকার দর্শে। ভাৎ চার্চিল বলেন, স্পিবিট অৰ্‌ টার্পির্টাইন (নৎ ১৫) 
ছারা তিনি মহছুপকাৰ পাইয়াছেন। কিন্চ ইহা ম্মবণ রাখ। উচিত যে, 
অধিক বেঢনদ্বারা খুতৃসঞ্চাবেব পুনঃ সম্ভাবনা বিনষ্ট হয়। খু বন্ধ 
থাকিলে প্রা প্রতি মাসে কটিতে বেদনা, জবাসুতে ভার-বোধ ইত্যাদি 
বজসঞ্চিতের লক্ষণ সকল প্রকাশ পাষ এবং তাহাতে নাইন্টিক এসিড, 
েনা, সপ্ট, এলোজ, নেং ১৭ ও ১৮) প্রভৃতির ব্যবস্থা করিবে । এ সকল 
তষধে প্রতিকার না হইলে দ্বিতীষ্ মাসে উপরি উক্তি লক্ষণেব আবির্ভাব 
পর্ধ্যস্ত অপেক্ষা কবিতে হইবে। কেবল জ্ঞর বা প্রদাহ হইলে তাহাদের 
চিকিৎসাব উপেক্ষা কব হইবে না! * অনেকেই বক্তাধিক্য নিবারণ জনা 
বকু-মোক্ষণের উপদেশ দেন, কিন্ত তাহা অর দেশীয স্ীগণের পক্ষে কদ'পি 
হিতকর নহে। নিতান্ত প্রয়োজন হইলে তিন ক চাবিটা জলৌক দ্বার! 
এ কার্ধ্য সম্পন্ন কবিবে। রক্তালতার চিহ্ব দেখিলে পুর্টিকৰ আহার এবং 
লৌহ ঘটিত ওঁষধ ব্যবস্থা কনিবে। গ্রিফিত্ল যিক্স্চার কিন্বা কম্পাউও 
আইবণ মিকৃদচাব অধিকাংশ বোগিগী সেবন কবিতে পাবে না। অতঞব 
লৌহেব উৎকৃষ্ট সংস্করণ সকল প্রদান কব! উচিত | ফার ব্রেভাইস্‌ ব! 
ডায়ালাইজড আইবণ, লাইকাবৰ ফেবি ডায়ালিসেটস (১০--৩* মিনিম) 
খিরাপ ফেরি ডায়ালিসেটাই ১ ডু, ফেরি এমনি সাইট্রাস্‌ ৫ গ্রেণ, ইস্টন্স 


পুরাতন আর্বাভ1ব। ৩৯ 


সিরাপ ১ ডাং, সিবপ. ফেরি ব্রোমাইড ১ ডংজিরাপ ফেরি আইওডাইভ 
১ ডং ইত্যাদি সংস্কার প্রোক্ত মাত্রায় ব্যবস্থেম্ন। 

প্রথম অবস্থায় অধিক মাত্রা লৌহ দিলে অনিষ্ট টিতে পারে, 
ষেহেতু ইহাতে জরভাব বৃদ্ধি পাইয়া বিবমিষা। শিরঃপীড়া ও কোষ্ঠবদ্ধতা 
জন্মিতে পারে, তাহাতে রোণিনীর ক্ষুধামান্দা হয় ও ওঁষধ সেবনে নিতান্ত 
অনিচ্ছা জন্মে। অতএব তাহা লাবণিক ওঁষধের সহিত (নং ৭ গ ৮) 
প্রধান কবিবে। ভাৎ কোপল্যাণ্ড এ অবস্থায় কোষ্ঠ পরিষ্কার রাখিবার 
জন্য সোডা ও এলোজ নেং ১৯) ব্যবস্থা! কবেন এবং ভাত বার্ণেন্‌ বজেন 
যে, প্রথমাবস্থায় লৌহ একবারেই ব্যবস্থা কবিকে না। লাবনিক ওষধের 
পর বা তৎসহ সামান্য বলকারক ওঁষধ যথা হপ্‌, সিন্কৌনণ কলম্বা, টিং 
ভিবেটাই ভিবেডি ১০ মিনিম, টিৎ ডিজিটেল্‌ ৮" মিনিম, এমনি কার্ব ৫ 
গ্রেপ টনৈৎ ২১) এই সকল ওঁষধ কষেকু দিন দিয়া পটানি আইয্নেডাইভ,, 
এমোনিয়া ও বার্ক সহিত, ব্যবস্থা! কবিবে। 

ক্ষুধামান্দিও কোষ্ঠ ব্ধতা নিবারণ জন্য মুসববরাদির বটি কু নেৎ ৫০) 
প্রস্তত করিয্বু! দিবে। ততৎপরে কুইনাইন ও আইরণ (নং ৯ ও*১*) 
ব্যবস্থা কবিলে ভাল হব । 

এ সকল নিবর্থক হইলে বজোনিঃসরক ওঁষধ ব্যবহার কঙ্গিবে 
খা আঁট, অইল স্যাবাইন ৫--১* মিনিয মাত্রা, টিৎ হেলিবোব 
২*--৩০ মিনিম, এক্াট্রাঃ এলোজ ১২ গ্রেণ, ডিকষ্ট এলেন *১ আহ. 
যারাঘ্ব নেং ১৪) অথবা” এততসহ এন্সঃ নিউমিদ্‌ ভমিসি + গ্রেণ ও মার্ 
১২ গ্রেণ, কুইনাইন ১-_২ গ্রেণ, গ্রীকনিয়া তহ- হর গ্রেণ, একস 
ক্যানাবিস্‌ ইত্ডিকা +₹_২ গ্রেণ, টিৎ আইয়োভিন ১০৩০ মিনিষ, 
ক্যাশ্থারিভ, টার্পেন্টাইন্‌, গোয়াযেকম্‌, মষ্টাড ইত্যাদি প্রয়োজ্য। 

কটিদেশে শুঙ্ক গ্লান বসান মন্দ নহে । অনেকে বিছ্যুৎ প্রবাহের 
বিধি দেন। 


(9) ০770786 4477,27)071) ৮. 
পুবাতন আণর্তবাভাৰ। 
কারণ? ইহা হয়ত প্রবল পীড়াব অস্তে উদ্ভব হয়, নচেৎ ক্রমশঃ « 
প্রকাশ শাইয়্/*থাকে জরামুব নিঃআব-ত্রিয়ার চিরস্থাধী ব্যতিক্রষ্ 


৪৮ স্রীরোগ-বিধায়ক | 


ভন্সিলে কিন্ব শারীরিক দৌর্ধল্য ও দীর্ঘকালব্যাপী পী়্া থাকিলে এই 
শেষোক্ত ঘটনা হইবার জন্পূর্ণ অভ্তাবনাঁ। কখন কখন জরাফু ব/ 
অগ্ডাধারের নির্ম্মাণ-বিকার-হেতু এবন্বিধ পীড়া উৎপন্ন হয। উপযুক্ত 
সময়ের পূর্বে ধু বদ্ধ হইলেই তাহাকে পীড়া কহা যায় ল?। তদ্যতীত 
উপরি উক্ত নানা কারণে গোগোতপত্তি হইয়া থাকে । 

* প্রবল পীডার অন্তে উদ্ভব হইলে অতি বিলম্বে কষ্টকব চিকিৎসায় 
্লজঃ সংস্থাপন হইয়া থাকে। কিন্ত সচবাচর পড়ার উৎ্পত্তি এরূপ 
নহে; প্রতি মাসেই আর্তব শোণিত ক্রমশঃ হ্রাস হইযা আইজে এবং 
স্মধমেষে তাহা এককালে রহিত হ্য। কথন কখন তাহ। শ্বেতপ্রঙ্গরের 
ন্যাক্স প্রতি খতুকালে পবিণত হম । প্রতি রি সময়ে রজঃ হইবার 
পুর্ব লক্ষণসকল দু হর, কিন্ত প্রকুত রঃ হইতে দেখ যাঁর না। এস্বলে 
ইহা বলা.কতব্য যে, কখন কখন অপৃরিজ্ঞাত কারণে স্ত্রীদিগের স্বাভাবিক 
রজঃ এত অন হয় যে, অদৃবদশরী চিকিৎসক তাহাকে পাড়ার পূর্বকপ 
বলিয়া অন্যান করেন। ডাং এসওয়েল বলেন, ইহা-ক পীড়া বল! 
যায় না। যেহেতু এতদবন্থাতেও স্্রীগণ গর্ভবত্তী হইতে পারেন এবং 
ইহাতে তাহাদের স্বাস্থ্য ও 1বশিষ্টকপে বিনষ্ট হয় ন)। ফলত; তিনি, 
আনেক জ্্রীপোককে কেবল এক দিন ম এ বজঃগলা হইতে কেধিয়াছেন। 
অথ তাহারা সকলেই গর্ভবতী হইস্া পুত্র মুখাবলোকন করিয়াছেন। 

কাহ্াব,কাহাঁর নিষমিত সমগ্র পুর্ে বজঃবোধ হয় এবং ডাৎ ডিউরিস্‌ 
নার ২৫ বসবেন তিনটা এবং ত্রিশ বৎসরের ছুইটা স্ত্রীর বজোবদ্ধ 
হইতে দেখিয়াছেন। 
লক্ষণ] অনেক জমযে পুৰাতন পীড়ার লক্ষণদকল সহঙ্ছে 
অনুভব করা বাঁধ না। প্রবল পীডার অস্তে ইহাব উদ্ভব হইলে শির$- 
পাড়া, ক্ুধামান্দ্য, দৌর্বল্য এবং জীবনীশব্দিন ভ্রাস হইযা শাশিরিক 
হুস্থতা এককালেই নষ্ট হয় এবং তজ্জন্য স্থান বিশেষে শগীৰ পীড়াপ্রবণ 
হইযা উঠে। ত্বক উষ্ণ ও শুদ্ক, কখন বা শীতল, চবাচব কোষ্ঠবন্ধ, 
পেনীনিচদ্নেৰ শিথিলতা ইতাদি পুষ্টিব ব্যাাত চেতু জন্মে এবং শরীর ক্ীণ 
হইযা পড়ে । প্রআব প্রাথ প্রচুব পরিমাণে হইতে দেখা ঘায়। অনেকের 
ক্কক্কৃশ্বাস, হৃদ্ধেপন এবং বক্ষোদেশে বেদনা হইঘা থাকে। কখন কখন 
বক্রয়কাশ, যকুৎ ও উদর-গহ্ববন্থ প্রহকাষ্ট সকলের গুক্ুতব পীড়া জন্মে এবং 
'তক্পরে শোখার্ধি হইর। প্রাণ ত্যাগ হর । আত্বাভাব শ্বেতপ্রদরে পরিণত 


পুরাতন আর্তবাঁভাব। ৪১ 


হইলে শেষাক্ত পাড়ার লক্ষণসকল বর্তমান হয়। প্রসবাস্তে পড়ার উদ্ভব 
হইলে, ষোনিদ্রাব বা] জরামু-মুখ অবরোধ হইবার সস্তাবনা, অতএব তাহ 
পরীক্ষা করা উচিত। 

নিদানতত্ত্ব | নিশ্মাণবিকার (90৭/০৮7] 2020895) ব্যতীত 
ইহার উৎপত্তি হইলে প্রথমাবস্থায জরাযূব রক্তাধিক্য বা নিন্কৃয্া, পরে সমস্ত 
শরীরের দৌর্ধল্য নির্দেশ কর! যায়। পীড়া অধিককাল স্থায়ী হইলে অগ্্যান্য 
যন্ত্রের ন্যায় জরায়ু ও ্মগুজনীর পুষ্টি হয না, ধৈহেতু এরূপ অবস্থায় শোণিত 
বিকৃত হইয়া বিবিধ বিধানোপাদান (18969) পবিপোষণে অক্ষম হয়। 

রোগ-নির্ণয় | যেন্প অবস্থার সাধাবণতঃ খতু বদ্ধ হয, তাহাতে 
গর্ভাধানের সহিত ভ্রম *জন্মিযা থাকে | তবে ঝতুবদ্ধ হইলেই গর্ভ হওয়া! 
ষে সাধারণ নিখম তাহা বৈপবীত্য অসম্ভব নহে এব সেই জন্যই অনেক 
সময়ে নানাবিধ অনিষ্ট সংঘটিত হব । গর্ভাধান পবে যে পর্যন্ত জরাম়্ 
বস্তির উদ্ধে উদবমধ্যে* উখিত না! হয, সে পর্যন্ত গর্ভ সম্বন্ধে অভিমত 
জ্ঞাপন কবা গতিশব কঠিন। আবার অবস্থা বিশেষে অভ্ভঞস্কত্বা হেব 
বা ছুঃখেব কারণ হয়, তাহাতে আীগণ শীঘ বিকদ্ধ মত প্রক্ীশ করিতে শত 
বাধা প্রদান কবে। যাহাণা শৃতিকাতত্ব (0110৩ 75) অবগত আছেন, 
যেকপে গর্ভ নির্ণয কবা যা তীহবা জানেন, এপ্ছলে তদৃবিববণ দেওধী! গেল 
না, ফেবশ গর্ভাবন্থাকে তিধা বিভক্ত কবিষ়্া প্রতি অংশৈবু প্রধানতম 
চিহ্নগুলি দেখান যাইতেছে । 











প্রথম কাল। দ্বিতীদ কাল। সতীয় কাল। 


খতৃ-বদ্ধ, দেভিক স্বভাব বিদ্ধ 
প্রত্ত্যাবর্তন (0৫7 ও সহানুভূতি 
(5)011)21106016) লক্ষণ মমুহ , স্ম- 
নের পরিবতন , প্রাতকালে বমন, 
লরাধুর বদ্ধন ও স্থাশ পরিবর্তন, 
তৎমহ জবাযু-্রীবাতত ও দুখে 
পরিবন্তনেক নুত্রপাত এবং যো 
দিব বর্ণ পরিবঞ্তন এবং শ্বাভ1/নক 
আবৈব আধিক্য। 


পপ আপা পিস শা 


গভেবৰ শেষ প্রান্ত জবাধুব ব্রমশ 
| প্নিখদ্ধান যাহণতে উদনের শর্ব- 
1 জন পিজ্ঞাত পবিবন্তনেব আবি 
| ভাব হয স্তনের অধিকতধ পবি- 
। বশন; জণেব উদব দেশঠেলিষ! 
। ঠা, ও জণ-ঈ১পিশ্ডেব শব্দ 
প্রাঙ্ছি, বা।লটসো। (3০11166- 
1))01717 , গুভজ প্রক্ুনোথিত শব্দ 
(1,11502014] 817111) 
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* জরায়ু সঙ্গো- 
চনের স্পষ্টবোধ, 
জবাবু-গ্রীবা ও 
মুখেব স্পষ্ট পাবি- 
বন্তন; অপরাপর 
গর্ভ-লক্ষণ। 








ফলতঃ সবল হুস্থ শবীরি স্্রীলোক্ষেব বর্ধিত জবাষু ও তথ্গীবাপির 


কোমলতা দেঃইলে গর্ভখান মনে কবিতে হইবে! 


পক্ষান্তবে যোনি আছি 


৪২ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


হইতে শৌিত জ্রাব হইলে ভাহা ভ্রমবশতঃ আর্তব শোণিত বলিয়া পরিগণিত 
হয়। নানাবিধ অর্ধ্বদাদিতে যে গর্ভের ভ্রম জন্কে তাহা! সকলেই জানেন 


চিকিতসা । রজোরোধ হইলেই চিকিৎসা করিতে হইবে না 


ধদ্দি রজোরোধ পরে রোগিলীর শারিবীক স্থান্থ্য বিনষ্ট না হয, তাহা হইলে 
কোনও ওঁষধের প্রয়োজন নাই । জবাধুস্থিত নাঁড়িসকলে বক্তাধিক্যহ্েত্‌ 
গী্ডাঁর উদ্ভব হইলে পূর্বমত চিকিৎসা করিলে মথেষ্ট হইতে পারে 
হর্ববল ও ন্াযুপ্রধান ধাতৃবিশিষ্টা স্ত্রীব শীড়া হইলে স্বায়ুর সহান্ভৃতী। 
জন্য নান। প্রকার অন্থথ জন্মে; তন্নিবারণ হেতু বহুকালব্যাপক চিকিৎসার 
প্রয়োজন । 

কেবল হূর্বলতা হেতু পীডাব উৎপত্তি হয় না। অনেক সময়ে 
জরাফুর রক্তাধিক্য বা প্রদাহ জন্য হইযা থাকে, এই নিমত বিশেষ 
পরীক্ষা না,করিয়া উত্তেজক ওুঁধধ ও পুষ্টিকব আহাব দিলে অনিষ্ট হইবাৰ 
সম্ভাবনা। রক্তাধিক্যহেত লীডাব উৎপত্তি হইলে যে চিন্কিৎস। অবলম্বন 
করা আবশযুক ইতিপূর্বে তাহাব উল্লেখ কৰা হইয়াছে? “কিন্ত দৌর্বল্য 
নিবারণের জন্য বলকারক ও উত্তেজক ওঁষধেব প্রযোজন | - 

আর্তবাভাব পুবাতন হইলে তাহা সামাসিক ( (3০701110919) 
হইস্বাধ্ধাকে*এবং এ সকল উপসর্গেব প্রতিকার না কবিলে গা নিবৃ্তি 
পার,না। অনেক সময়ে প্রসবান্তে অত্যন্ত রক্তআব হইযা বোগোৎপত্তি 
নয়। এ অবস্থায় যাহাতে বত পবিদ্ধার হয তাহা কৰা বিধেয় । এক্ষণে 
ধে সকল ওঁধধ দ্বাবা এ ব্যাধিব উপকার দর্শে তাহাদের উল্লেখ ক্রমশঃ হই- 
তেছে। 

বজোছ্ঃসাবক ওষধসকল জবাম্্পবি বিশেষ ক্রিা সম্পাদন করিয়া 
তাহাব আবণ শক্তিৰ উত্তেজনা কবে। অতএব উপঘুক্ত ওঁষধ প্রয়োগ 
করিতে পাবিলে পীড়াৰ শংস্তি হইবাৰ সম্পূর্ণ সম্ভাবনা । কিন্তু পড়ে! 
ফিলিন্‌ ও পারদ যেমন পিভনিঃসণে হমোখোষ্ধ, হূর্ভাগা বশতঃ ইহাদের 
মধ্যে কোনটাই গা সঞ্চলেবই ক্রিয়! প্রান আনিশ্চিত | তবে 
ইহাবা অনেকেই জর্বাযু উত্তেজনা! করে, এজন্য আমাদের উপকারে 
্সাসিবার সন্ভাবনা। 

হরিতগীড়া (0197০৭)১) এবং জননেন্দ্িযের অঙ্গবিকৃতিহেতু 
্ার্তবাভাব হুইলে, জবা বিলন্বে যৌবনাবস্থ| সৎপ্রাপ্তিজন্য নির্দিষ্ট 
ব্ধসে জঃ না হইলে এ সকল ওষধ অনিষ্টকাবী । পুরাতন আর্তবা- 
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ভাবের সহিত সার্ধাক্সিক শোখ বা ক্ষয়কাশ থাকিলে, কিন্বা প্রবল পীড়া 
সন্বাঙ্গে ও জরায়ুতে বক্তাধিক্য এততপ্রত্নোগে হইলে জরামুতে অধিক রক্ত 
রোধ হইবার সত্তাবনা। 

রজোনিহমাবক ওষধ দ্বিবিধ, স্থানীয় ও সাধারণ । এই সকল ভ্রমশঃ 
বর্ণিত হইতেছে।' 

কে) স্থানীয় ওষধসকল জবাঘু বা তন্নিকটবর্তা স্থানে প্রযোজ্য । 


১। বিহ্বাৎ্। পাঠকগণ অবগত থাকিবেন, যে স্থানে স্পর্শানুভৰ 
থাকে তথায় বিছ্যুতীয় শ্োত প্রবাহিত হইলে বেদনা অনুভব হয। 
এতত্ারা জবায়ুর যথেষ্ট উত্তেজনা হইতে পাবে এবং তাহাতে ত্ববায় রজঃ 
জঞ্চার হইবার সম্ভাবন। কিন্ত যে সকল বোগী ইহা দেখিয়া অত্যন্ত 
ভীত হম্ন, ইহাতে তাহাদের ন্নাঘবিক দৌর্ধল্য বুদ্ধি পাইয! শীড়া দীর্ঘ- 
ব্যংপণ হইক্বা খাকে। এতত্প্রয়োগে চৈতন্য, বমন বা অভিসার জন্মিলে 
তাহা বন্ধ কবিবে। বিদ্তীয় আোত অল্প পবিমাপে পুনঃপুনঃ প্রয়োগে 
নিদ্কৃয় বা শিথিষ্ট-ক্রিয়াবিশিষ্ট যন্ত্র ক্রিধাবান হইয়! থাকে, ক্ষিন্ত অধিক 
পরিমীণে সংগ্যাজন! করিলে তাহাঁদেব উত্তেজনশক্তি এককালে বিনষ্ট 
হয়| রক্াধিকয থাকিলে, কিন্বা গর্ভাধান সন্দেহ হইলে, ইচ্ছা কদ্রাপি, 
প্রশপ্বোগ করিবেন । ডাৎ এসওষেল অজ্ঞাত অন্তঃসত্বাবুস্থায় বিদ্যুৎ 
প্রয়োগ করিয়াছিলেন, তাহাতে এক ঘণ্টা মধ্যে গআব হইয়া ক্ষায় নি 

বিছ্যুৎ দ্বিব্ধ, গ্যালব্যানিক বিছ্যুৎ এবং ইলেক্টে 'ম্যাগ্েটক 
মেশীন্। উভয় প্রকাব বিদ্যুতে আমাদেব কাব্যসিদ্ধি হয় । 


২। জলৌকাদ্ধাবা বাধুংগ্রীবাৰ বক্তমোক্ষণ । জবা মুতে” রক্তাধিক 
থাকিলে এ উপাধ উৎকুষ্ট, কিন্ত প্রযোগ কবা অভিশঘ কঠিন। এক 
প্রকার গ্লামেব নল আছে, তন্মধ্যে জলৌক। স্থাপিত কাঁ ঝা অতি সাবধানে 
যে সময়ে রজঃ হইবাব সম্ভাবনা তাহাব অল্পদিন পুব্রে পুনঃ পুনঃ প্রয়োগ 
কৰিতে হইবে। 

৩। উত্তেজক ওষধেব পিচকাবী ব! প্রক্ষেপ। অতিপুর্বে নানা- 
বিধ উধধ যোনিমধ্যে প্রক্ষিপ্ত হইত, কিন্তু ডাৎ এসওয়েল, লাইকাৰ 
এমনি 'ন্বল্পোষ্ দৃ্ধে মিশ্রিত কবি" দিনে তিন বাব প্রক্ষেপ কবভঃ 
বিশেষ উপকার প্রাপ্ত হইয়াছেন । *খতু হইবাব তিন দিন পুৰ্ধে 
প্রষোগ করিতে*্হইবে এবং প্রয়োগের পবেই একখানি পুরাতন বক্সদ্বার' 


৪৪ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


ঘোনিত্বার রুদ্ধ কবিষ। ১০--১৫ মিনিট পরাস্ত উক্ত উষধ যাহাতে বহিগার্ত 
না হয় তদ্বিষযয়ে যু কবিতে হইবে। জরাধুতে রক্তাধিক থাকিলে প্রদাহ 
হইযা মহানিষ্ট হইতে পাবে। রক্তীধিক্য না থাঁকলেও ইহাতে কোন 
কোন সময়ে উপকার দর্শে না। অর্ষপ মিহিত উষ্ণ জলে কট্যভিষেক 
দ্বারা পীড়া উপশমিত হইতে পাবে । অনেকে উত্তেজক ওঁষধ জরামুর 
মধ্যে নিক্ষেপ কবিতে ব্যবস্থা দেন, কিন্তু, তাহাতে যত অনিষ্ট হইবার 
সম্ভাবনা, তত উপকাৰ হয ন্ধা। 


৪। স্বামী সহবাস অভাব হেতু পীড়া হইলে, তত্বিমোচনে পাড়ার 
শান্তি হয়। 

৫1 মুমবধৰ প্রভৃতি উত্তেজক ওঁষধ সরলাস্ত্রে প্রক্ষেপ করিষা এই 
কঠিন ব্যাধিব উপশম কৰা যায । 

৬। যোনিৰ উপবি ভাগে এবুৎ উভৰ জান্ুুৰ অন্তঃপার্খে জলৌকা 
দ্বারা বস্তমোক্ষণ কৰিলে ধতু হইযা খাকে। 

(খে) সাধারণ ওঁধধস্কল সেবন করিলে 'শোণিত ঠাবাহের সহিত 
চালিত হুইয্। জরাযুব উাবেজনা ঝবে। 

৭। পাবদ। পুব্রে ইভা অভিশঘ ব্যবচ্রত হইভ । অতিশয 
"্ায়খিক তৌন্বল্য, ক্ষমকাশ বা শারীবিক উভ্তেলনা খ।কিলে এতদ্বারা 
অনিষ্ট হইবাঁৰ সম্ভাবনা, কিন্ত পীড়া পুবাতন, জরাযুতে রক্তাধিক্য বা 
প্রদাহ হইলে ইহান ফলোপধামিতা কে না স্তীকাৰ করিবেন % এক্ষণে 
£কান কোন চিক্িসিক ইহাকে অমোঘাস্্ব বলিখা প্রাম সকল পীড়াতেই 
প্রচুর মারায় ব্যবহাব কদেন। আবাব অন্য ইহাকে শরীবনাশক 
বসিন্বা এককালে পৰিত্যাগ করিব! থাকেন । ফলত এতগ্বাবা যে কিছুই 
উপকার হয় না তাহ! আমল! কলিতে উদ্যত নহি, অতএব চিকি সক 
অতি সাবধানে বিবেচনা কনিঘা গ্রন্ুনগ ক,লবেন। 

৮1 লৌহ । ইভাৰ সংক্গাব নানা প্রকাব, কিন্ম মকলন্প লৌহে 
উপকান দর্শিতে পাবে | অন্যান্য ওষল্ধব সহিত যোগ করিলে 
ইহা অতুঃৎকুট বজোনিঃসাবক । দে কেন গীডাই হউক, যাহাতে 
দৌন্বল্য ও বন্দাল্রতা জন্মে, তাভাতেই ইছ! মহৌষধ এবৎ অন্যান্য 
ভেষজের ন্যাষ অধিককাল বার্গার করিলে শোণিত বিকৃত না হইযা 
উন্নতি প্রাপ্ত হয, দুতবহ অন্য ২ অত ন্যায উদন্ভেজনাব দ্বীবা রক্ত সঞ্চিত 
হয় না। ইহাতে কতকাধ্য হইলে উপকার চিবস্থাখী। * কিন্তু রক্তাধিক 
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গু কোষ্ঠবদ্ধ থাকিলে এতদ্রার! কিছুই উপকার হয় না; লৌহ ঘটিত ওষধ 
সেবন করিতে যদি শিরঃগীভা, মস্তক ঘূর্ণন, বমন এবং নাড়ীর চাঞ্চল্য 
স্বটে তাহ! হইলে ইহ! ততক্ষণীৎ্ৎ রহিত করিতে হইবে। 

৯। আর্গট অব্‌ রাই। ইহা কি পবিমাখে রজোনিঃসারক তাহা 
বলা যায় না। -এতত্বারা জরামুব জক্কোচ হইর প্রসব হয়, বলিয়াই 
ইহাতে থে কিছুই উপকার দর্শে না তাহা বলা যাষ না। সকল রৌনীব 
ইহা! উপযোগী নহে। যাহাদের শবীর দুক্ধল এবং তিন্ন ভিন্ন বিধানো- 
পদান শিথিল তাহাদেব বে সম্যে খতু হইবাব সম্তাবন। হয তৎকালে 
প্রয়োগ করিলে বিশেষ উপকাব দর্শিতে পারে এবং তৎ্স্ঙ্গে সধপ মিশ্রিত 
উষ্ণ জলে কট্যভিষেক ,কবিলে আমাদের চেষ্টা প্রায় নিক্ষল হয় না। 
অধিক কাল আর্গট ব্যবহাবে উদবে বেদন। হয! 

১০। গাঞ্জার সাব (00৮ 68002015) 1 ইহার ক্রিয়া” আর্গটের 
ন্যায়। রি 

১১1 গৌধাযক বেজিন। আর্তবাতাৰ এবং অণুজীব প্রদাহ 
হইলে ইহা "ব্যবহাধ্য। অনেক সমঘে আন্তবাভাব হেতু নানা স্থানে 
বেদনা, প্রদাহ প্রভৃতি হইঘা! থাকে । এই সকল পুবাতন হইয়! আুন্যান( 
উপায় দ্বাবা প্রতিকৃত না হইলে, গোযাযেক আমাদের অমৌঘাস্ম বলিতৈ 
হইবে । কিন্ত পীড়াৰ প্রবলাবস্থায ইহাতে কোন কাঞয সিদ্ধি হয, 
না। প্রতি প্রাতে ১* গ্রেণ মাত্রা সেবন কৰাইলেই যথেষ্ট হইতে পাকে 
অনেকেব ইহাতে অভিসার জন্মে, এইকপ দৃষ্ট হুইলে কেক দিন ওষধ 
স্থগিত করিয়া! এক দিনান্তব উক্ত মাত্রা সেবন কবাইবে। 

১২। আইযোডিন্। ইহা কখন কখন অত্যুতৎ্কষ্ট বজোনিঃসারক- 
মধ্যে গণ্য কিন্তু ইহার কার্ধ্য প্রায় অনিশ্চিত । যাহাদেব শবীবে 
গগুমালা বা ক্ষয়কাশের অস্কুব দৃষ্ট হয় তাহাদের পক্ষে ইহা মহৌষধ 
বলিতে হইবে। 

১৩। দ্ত্রীক্নাইন। ভাক্তাব বার্ডদি ইহা রা ব্যবহাৰ করেন । 
ইহার ক্রিয়া অনিশ্চিত বরৎ অনেক সমবে অনিষ্ট হইয়া থাকে। কিন্ত 
ইহা অত্যুৎকৃষ্ট বলকাবক। 

১৪ ম্যাডাব। 0101) 11009710770) 1 ভাক্তাব হোম বলেও, 
ইহাতে ১৯টা নোগিণীর পাড়া নিবাবপ করিয়াছেন। কিন্ত এই যামান। 


৬ স্ত্রীরোগ বিধায়ক । 


ওঁষধেব উপৰ এতদূর নির্ভর কবা কদাপি যুক্তিসংগত নহে । অনেকেই 
ইহাকে অকর্মপ্য বঙ্গিয়া গণ) কবিষা থাকেন। 

১৫। কু 0১০৩) পুর্বে অতিশয় ব্যব্জত হইতে দেখা বাইত। ইহা 
আক্ষেপনিবারক। 


* ১৬1 স্যাবাইন। উত্তেজক এবং রজোনিঃসারক। টার্পিন তলের 
ন্যায় ইহাতে এক প্রকার -উবনশীল তৈল থাকে, তাহাই আমাদের 
উপকারে আইসে। বক্তাধিক্য থাকিলে ইহাতে অনিষ্ট হয়। ইহার পত্র 
চারি হইতে ১২ গ্রেণ এবং তৈল ২ হইতে ২* বিন্দু মাত্রায় ব্যবহাধ্য । 

১৭। েনিগা-মুল এবং কৃঝ্ু হেলিবোর কুচিৎ ব্যবহার হইয়া থাকে। 

১৭। যবক্ষার (2২15০) বুক উত্তেজনা *করিয়! রজঃ নিঃসারণ 
করে। ডাৎ এসওযেল, কোন স্ত্রীকে ২০ গ্রেণ মাত্রান্ধ দিনে তিন বার 
দিয়া ইষ্টলাত করিয়াছিলেন। 


৯৯।* ডিজিটেলিন্‌। ইহাব টিখচার এবং ইন্কিউজব উপরি 
উক্ত ওঁষধের ন্যায় কাধ্য করিয়া থাকে। 
২২০1, এলোজ | (মুসব্বব) রজোনিঃসবণ জনা নিজ ওঁষধ। 
কিন্ধ জরায়ু ঝ্] পাকাশযেব উত্তেজনা থাকিলে ইহা ব্যবহার কব! যাইতে 
পারে না 1৯ 

২১। এ সকল উপাষ দাবা পীড়া নিবৃদ্তি না পাইলে কষ্টেব পরেসীষ! 
খাকে না। সহসা খতু বদ্ধ হইয়া জবাম্ু, মস্তিষ্ক প্রতৃতিতে রক্তাধিক্য 
হইলে ডাঃ জুনড. কত পাদুক্কা বিশেষ উপকারী । শুত্ব শ্লাস বসাইলে 
(7৮ ০৮0158) যে রূপ ফল দর্শে ইহাঁও তদ্রপ। জাগুব নিয়ভাগ 
চন্ব-মোরকে এক্ধষপ ভাবে আবৃত কবিতে হইবে ষে, তাহাতে বায়ু 
গমনাগমন এককালে বহিত হয । আবার এয়ার পম্প (417 [১0070 
নানক যন্ত্দ্ধার আবদ্ধ বায়ু আকর্ষণ করিলে এ ম্বানের কৈশিক (0827. 
1০) নাড়ী ও শিবাসকল শোণিত দ্বাৰা স্ফীত হয়। এই রূপে অধঃ 
শাখায় অধিক রক্ত অবশ্যিতি করায় অন্যান্য শ্বীনের বক্তাধিক্য ভাস হয় ॥ 
ইহাতে কোন নেদনাদির উদ্ভব হর না এবং অন্যান্য চিকিৎসাও বন্ধ 
করিতে হয় না। 


অভিনব চিকিতসা | 


১। সেপ্ট রাফিল ওরাইন। ১ আউন্স মাত্রায় আহারের সহিত 
মিশ্রিত করিয়া ক্রমশঃ পরিমাণ বৃদ্ধি করিবে । 

২। এলিছ্বীন ফেরিনোসা (219৮75 মা0094)1 আর্বাভাবের 
সহিত কষ্থার্তব থাকিলে ইহা উপকাবী। ইহার ভ্রব একসটাক্ট ২*-৯০ 
বিন্দু কিশ্বা তৎ্সহ টিং ডিজিটেলিস দেওঘা যায় । 

৩। এলিত্বীস কডিবেল (ইহা পেটেন্ট উঁষধ)। এতৎ প্রয়োগে 
এম্‌, জোন্স অনেক সময়ে উপকাব পাইয়াছেস। 

৪ | ভাইবাবনাম প্রুণিফোলিফায ডে১ছাগঃ 7৮01010021070) | 
ইহার দ্রব একসটাক্ট ও টিংচর এলিটি,স ও হাইড্রাসাটস্‌ সহ দেওয়া 
বায়। 

৫1 ডাই- অক্সাইড অব ম্যাঙ্তানিস্‌ 01)16য100 ০17772715277996)। 
শোণিতাল্স হরিত্রোগ সহহুক্ত আন্তবাভাব হইলে এতদ্বারা বিশেষ উপকার 
হয়। বি, ওক্রেলিকম্‌ কৃত ট্যাবলাইভ, (২ গ্রেণ) সেবন করাইবে । 

৬। লঞ্কইফার কলোফিল। (0500009) বা পলসেটিলা (018৫. 
8115) । কোথাও উপকাব, কোথাও ইহাতে কিছুই প্রতিকার হঘনা। 
গালরাইন1 (91978) সাহত ব্যবহার কারলে আধকাংশ স্থলে ভর্পকার ' 
পাওয়া যা়। * 

৭1 স্যান্টোনিন্‌ (5450971176) ১০ গ্রেণ মাত্রায় ডাধ হোই হেড়' 
এবং হেনা বিশেষ ফল পাইয়াছেন । 


€7) 00107058409 চা 20, 


(খ) আর্তবীবরোধ । 
ইহা আবার ছুই প্রকার, যথা কে) জননেন্দিষেব সহজাতান্গ-বিকৃততি, 
(600£97109] 72110”712010), অসম্পূর্ণ পরিবদ্ধন কিন্বা নিম্বাণ-বিকার | 
খে) বিলম্বে যৌবনাবস্ত ঝ যৌবনদ্শার অভাব । 
(ক) জননেন্দ্রিয়ের সহজাতাঙ্গ-ন্কিতি, অসম্পূর্ণ পবিবদ্ধন কিনব! 
নিশ্াণবিকার! এই শ্রেশীস্থ বযাধিব কাৰণ সাত প্রকার এবং তাহা ক্রমশঃ 
বর্ণিত হইতেছে । 


৪৮ স্্ীরোগ-বিধায়ক । 


১। যৌবন প্রাপ্ত হইবার পূর্বে ধোনি বা জয়ায়ুদ্বারের আজন্দ 
ংমিলনাভাব। নানা কাবণে দুই ছ্বারেব সংযিলন রহিত হইতে পারে, 
তন্মধ্যে ষোনিকপাট প্রভৃতি বাহোল্রিয়েব অংশ সকলের সংযোগ, নীরন্ধ 
হাইমেন, যোনির অভাব বা তদৃগহ্ববের লোপ এবং নীরন্ধ, জরা যুদ্বার, 
এই কয়েকটা প্রধান। এ সকল পবে বর্ণিত হইবে। এই শ্রেমীস্থ কারণ 
সকল্পু অতি বিরল; নিলীকবণ কবাও কঠিন। | 

অওডজনী না খাকিলে কিম্বা তাহাব নির্খাণকাণ্ড অত্যন্ত বিরত হইলে 
পীড়া অনাকোগ্য । ডাৎ চা্ঠটাল বলেন, যাহাদেব অগণ্ডজনী না থাকে, 
সচরাচৰ তাহাদেব শবীর পবিপুষ্তট ও তুস্থ, শোণিত প্রবাহ প্রবল ও 
স্বাভাবিক এবং খতু না হইযাও সমস্ত ঘাল্তিক ক্রিয়া সম্পূ্ণন্ূপে সম্পাদিত 
হয়। ধি্ত স্তন উচ্চ হয না, এবং সঙ্গমেচ্ছা অতি আমান্য, স্ববধবনি 
পুরুষের ন্যাষ গভীর এবং ও”্ঠাপৰি স্বল্প গৌপেব উদ্ভব হয় । জরায়ু ৎ। 
যোনিপথেৰ অভাব বা দ্বিধ। থাকিতে পারে। 

২। যৌবন প্রাণ্ডে ধু হইলে পব নানাবিধ কারণে ছেনি ও জরাধুর, 
সংমিলন পথে স্থানে স্থানে ক্ষত চিহ্ু। এই সকল ক্ষত চিন্ধু হয়ত যোনিতে, 
যোনি ও জবা সির স্থানে কিন্বা শেষোনত মন্তেব দ্বারে দৃট হয়। ক্ষত 
আবেগ্য হইলে এ সকল স্থান সম্কুচিত হইস্তা। সামান্য অর্ববদের নযায় 
আকার ধারণ কৰে। ব্হ। পবাঞ্ষা করিলে এই সকল” ক্ষত চিহ্ন 

“সহজে নিণ'ত হইনে। এতদ্বাবা যোনিপথে সম্পূর্ণ অববোধ না হইলে 
শবল্প পরিমাণে নিয়মিত সযঘে তু হইযা থাকে, ইরা তাহা রজঃকদ্ছ 
বোগেব সহিত ভ্রম জন্মিযা দেষ। যৌবন প্রাপ্ু হইলেই ষে যোনিতে ক্ষত 
হইবে এমত নহে । উপদংশাদির ক্ষত জন্মাবধি বা ততপূর্বেও হইয়! থাকে 
এবং তদ্দাবা যোনি অবকদ্ধ হইবাৰ সম্ভাবনা । 

৩। ভাবায়ুর প্রবুদ্ধি হেতু হু বদ্ধ হইতে পারে। যেমন অন্যান্য 
ষন্ত বৃদ্ধি হয় ইহাও তদ্রুপ ডি নারি তদ্ধয ভীত প্রদাহ বা নির্মাণ- 
বিকার জন্য কখন কখন ইহাৰ কলেকব এত বৃদ্ধি হয় যে, তাহাতে ঝতু দ্ধ 
হইরা থাকে। সচরাচব এ অবস্থা জবায়ুখ স্টাতি উদব হইতে অনুভূত 
হয়ু, বেদন! প্রায় অমহুনীষ, মৃদ্াশয ক্ষুদ্ধ এবং দুত্ররক্কৃতা থাকে । প্রতি 
খতুকালে প্রন্নত শ্যানীভত শোণি নির্ঠত হইয়া যন্ত্রণার কিয়ৎপরিমাপে 
লাত্বব করে। জবাঘু-দ্বাবে ক্যান্সার বা কর্কট রোগ হইলে উক্ত ছার 

,রোধ হইয়! জরামু বৃদ্ধ হইতে পারে। 
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৪। কোন রূপ দৈহিক পদার্থ ত্র হ্থারে বা তদুপরি অবস্থিত হইলে 
নির্থম পথ রহিত হইয়া পুত বদ্ধ হইতে পারে। অসম্পূর্ণ পথরুদ্ধ হইলে 
পীড়া রজঃকুদ্ড্বে পরিণত হয়। এই দৈহিক পদার্থ দ্বিবিধ, অর্থাৎ পলিপম্‌ 
(,০107)83) বা? বহুপদ এবং রজ:কৃচ্ছু জনিত কৃতিম ত্বক । এই শেষোক্ত 
বস্ত প্রতি খতু কালে উৎপন্ন হইয়! জরামু-দ্বার ক্রুমশঃই দৃঢ়তররূপে অবরুদ্ধ 
করিয়া থাকে। 

৫। জরায়ু-পথেৰ বক্রুতা হেতু কথিত ঘটনা সম্পাদ্দিত হইবার 
সম্ভাবনা । বড়িশেৰ ন্যাধ তদ্প্রীবার, কখন কখন দেছের বক্রত। হুইয়। 
পড়ে, তাহাতে আর্তব শোণিত নির্গমন বিশেষ ব্যাঘাত জন্মে । এই 
বক্রতা কোন কারণে উৎপন্ন হইলে ঞতু বদ্ধ হইতে পারে; কিম্বা খাতুবদ্ধ 
হেতুক এই বক্রুতার উষ্তুব হয়। স্থতবাৎ ইহাকে পীড়ার কারণ, কখন ব1 
ফল বলিতে হইবে। 

৬। জ্টাযুস্রীবাৰু আক্ষেপিক সঙ্গোচ জন্য ঝতুবদ্ধ হয়, কিন্ত তাহা 
সচরাচর অধিষ্ক দিন হা না হওয়াতে অতিশয ক্রেশকর হয় না। জআন্য- 
বিধ পীড়া থর্মকলে এই আক্ষেপ অধিক কাশ অবশ্থিতি করিতে পারেন 

৭। ফ্যালোপিক়াধ্য নলের (৮2110[)0 (0555) অস্বাভাবিক জবন্থ। 
হেতু রজোকোধ হইঘা থাকে। এই নল হয়ত আজন্ম নীরদ্ধ পচে 
প্রা্গাহিক "্দীতি দ্বাবা উহাব বদ্ধবোধ, কিম্বা বিকৃত দৈহিক,পদার্থ কর্তৃক 
জবায়ু সম্মিলন ঘারেব সঙ্গোচ ইত্যাদিদ্বাবা। উহার ম্বতাব বিকৃত হয়! 
প্রতি খতুকালে নলদ্বয় শোণিতদ্বারা স্ফীত হয় এবং এইবূপে অনেক সমগ্জে 
ওভেরিয়ান ডপ.সি (0৭০), ৭7০2৪) নামক পীড়ার সহিত নম জন্মে। 
ফলতঃ নলটী ক্রমশঃ অর্ব্ দের নায় 'আকান ধারণ করে। 

লক্ষণসকল প্রায় প্রথমে অদৃশ্য থাকে। প্রথম বারে অহখের মধ্যে 


এই যে, রজঃ দৃষ্ট হয় না; কটিদেশে ভাববোধ এবং মধ্যে মধ্যে বেঘন 
হয় এবং তাহা ন্ষিমিত সময়ে বহিত হইবাব পুব্রে রক্তআ্রাব হইলে, সকল 
প্রতিবন্ধক অন্তর্থিত হইষা ব্যাধি প্রশমিত হয কিন্ত তদভাবে পীড়া বুদ্ধি 
পায়, এবং উদ্বরাধঃপ্রদেশে ভার বোধ হয়, বিশেষতঃ ভ্রমণ দ্বারা পরিশ্রম 
হইলে উত্ত তার বুদ্ধি পাঁয়। কাজ যত গত হষ, পীড়াও বৃদ্ধি পায় এবং 
প্তৃকালে কষ্টেব সীমা থাকে না, প্রঅ।ব ও মল নির্গমন কুদু-সাধ্য হইল 
উঠে, জরাফু মূল (0৭৪ 06০৭) শেধণিত দ্বাৰা স্কীতি হইয়া উর্ধে উঠ্ঠে* 
কিন্তু তাহার গ্রীবা চাপিনা যায়, এবং ততসঙ্গে উহার শরীর সম্মুখ দিকে 
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ঘুরিয়া পড়ে । ফলতঃ উদর গহ্বরে একটা বৃহত্তব অর্ধ,দ গঠিত হয় এবং 
এইরূপ হইলে মাসিক ঝতুকালীষ বেদনা, প্রসব বেদনার আকার ধারণ 
করে। আশ্চর্য্য এই, ঘোনিস্বারে আফিম অক্রিষ্টেব প্রক্ষেপে বেদনা লোপ 
এবং জট দ্বারা বুদ্ধি পাষ। জবাযুৰ সক্ষোচে শোণিত স্বাভাবিক পথদ্বারা 
নির্থত হইতে না পাইফা পবিবেষ্ট (০০097601%) প্রভৃতিতে কোনরূপে 
পন্চিত হইয়! প্রবল প্রদাহ উৎপন্ন কবে! পবিবেষ্টের প্রদাহ এন্ধপে না৷ 
হইলেও জরাধুব প্রপাবণ দ্বাৰা হইতে পারে। 
এতদ্বযযতীত ন্নাধবিক উত্তেজনা, মানসিক চিন্তা, অস্থিবতা, শ্বাস- 
কৃদ্ুতা, হুদ্বেপন বা অচৈতনা ; গুস্মবায়-বোগেব ন্যা খাক্ষেপ ইত্যাদি 
ঘৃষ্ট হয়। নাড়ী-স্বপ্পমাত চঞ্চল] হয়, স্থু ধা উদ্দীপন প্রা খাকে না, কিন্ত 
পিপাসা অধিক হয না। 
প্রতি খতুকাল অতীত হইলে এই সকল লক্ষণ ক্রমশঃ অন্তর্ঠিত হয 

খএব্‌ং রোগ্ননও আপনাকে সুস্থ অনুভব কবেন! জকাধু প্রভৃতির প্রসারণ 
ও মলমুত্র নির্গমনের কদ্ুতী ক্রমশঃ হস হয অবৎ সযুরিক লক্গণসকল 
একে. একে দৃর্িপথের অতীত হ্য, রি রি মাসে খতু হইবার সময় 
উহ্বারা অত্যন্ত প্রবল হইযা উঠে। এই কপ এক বাব বৃদ্ধি ও তত্পরে 
হ্বাম,.হওযাতে ভযাবহ কষ্ট নি সহ হইযা আইদে। পক্ষান্তবে 
শোণিত নির্গযনের পথ স্বলমাত্র থাকিলেও বিন্দু বিন্দু শোঁণত সব্দ। নির্গত 
হইঘা ক্লেশবিদৃবিত হয, কিন্ত ভদভাবে জবাযুধ্যপ্থ শোণত বিকৃত এবং 
স্ট্রপাষ থাকিলে নির্ঠতও হয। কোন পীড়া না থাকিলে কেবল প্রসারণ 
হেতু জরায়ু-প্রাচীব বিদীর্ণ হঘ না এবং তাহাতে অধিক শোণিত আবদ্ধ 
হইলে তাহা ক্ষ্যালোপিযান নলে তাড়িত হইয়া উহ্থা প্রসারণ কবে, কিন্ত 
উভযের সংশ্লেষ দুডতব না খাকাতে ও নল জবাযু,হইহে ছিন্ন হয়, এবং 
আবদ্ধ শোণিত উদনমধ্যে পতিত হইলে পবিবেষ্টে গুরুতৰ প্রদাহ জন্দে । 
ঈচরাচর প্র প্রাদাহিক জবে কম্প হয় না, কিন্ত উদব বেদনা! এত প্রবল 
হইসা। উঠে যে, পীড়া পবাক্ষা কবিতে বোগিণীৰ অপবিসাম যাতনা হয়। 
উদরাধ্ান ও প্রীতি, পরে বমনোদ্েগ বা বমন, কষ্টবদ্ধতা এবং আহারের 
সম্পূর্ণ ব্যতিক্রম জন্মে । ম্বুংপিপাসা প্রাম থাকে না, নাড়ী অত্যন্ত চঞ্চলা 
হয় এবং শবীনও ক্রমশঃ দ্ুন্বল হইয়া পড়ে। ইহাতে কোন কোন 
রোগিণী রক্ষা প'*, কিন্ত অনেকেদই মৃত্যু হইষা থাকে। বঞ্জিকোটরে 
কোনকপে রক্ত: ৮5 লইয়! শোণিতর্িদ (17570769091) নিশ্মিত 
হইলে হুচিকিত্দা। খড় প্রশমিত ইহ্নার সস্তাবনা। 


আর্তব!বরোধ। ৫১ 


নির্ণয়তত্ত । নানা প্রকার রোগ ও শারীরিক অবশ্থা ইহার সহিত 


ভ্রম জন্মায় তাহা নিরণয়ার্থে এই বিষ্যটী আট ভাগে বিভক্ত হইল । 

১। বোগের প্রথমাবন্থায় জবাুব আয়তন বৃদ্ধি হয় না, কেবল 
বজোনিঃসরণ রহিত হয়, অথচ জেই জমষে বেদনা থাকে । নানাবিধ 
কারণে রজঃকুদ্ছু ও.জবায়ুতে রক্তাধিকা হ্য, এবং ্র সকল হইতে ইহাকে 
প্রভেদ কবিবার জন্য অঙ্গুলি দ্বাব! পৰীক্ষা কবিতে হইবে । »এই 
পরীক্ষাৰ নিতান্ত প্রযোজন, যেহেতু ব্তিকোটবস্থ পরিবেষ্টেব প্রদাহ হইলে 
অধিকাংশ লক্ষণ ইহার তুল্য হয। হস্ত প্রচাপনে এবং যোনিবীক্ষণ 
(88181 9৪০৪1০7৪), শলাক]! (09০19), ও অন্গুলিদ্বাব। যোনি 
পরীক্ষা করিলে উভয় রোগের প্রভেদ কবা যাষ। পরক্ত এই উপায়ে 
জননেক্রিয়ের বিকৃতি, ধোনি ও জরামুদ্বারেব অববোধ বা অর্ধ প্রস্থতির 
অস্তিত্ব অবগত হওয়া যাষ। 

২। গর্ভাধান হইলে খত বদ্ধ হয এবং জবাসু প্রসাবিত হইখ্থা উদর- 
মধ্যে উখ্িত হষ%ঠু। কিন্ত ইহাতে কোন বেদনাদি থাকে না এব গর্ভাধানের 
লক্ষণাদি প্রকাশ পা! উভষেতে প্রথম কষেক মাস প্রভেদ কর! যায় না, 
কিন্ত চতুর্থ মাস গত হইলে সকল ভ্রম দুনীকৃত হয। 

৩। অগুজনী ও অগ্ডনলের পীড়া । ইহাদেব প্রদাহ হইলে 
বেদনাদি সমন্কই বর্তমান থাকে এবং অণ্ডকোষ প্রদাহেবশম্যায় যাতুন। 
অনুভব হয়। খহুবদ হইলে নীভূত শোণিত পবিবন্তিত হইর্ধী নির্গত 
হইতে পাবে কিন্ত ত্র প্রদাহে তাহা হয না । এই জআবস্থায বস্তিকোটরস্থ 
পবিবেষ্টরেব প্রদাহ হইলে অন্যান্য বোগযন্ত্রণা বিলুপ্ত হয। নুতগাং পীড়া 
নির্ণয় কর! কঠিন হইঘা উঠে। 

৪1 বদ্ধ ঝতৃব শোণিত ও ২৩ মাসেব গর্ভত্রাব প্রভেদ্ধ করা সহজ 
নহে। খঝতুবদ্ধতে স্তন সন্বদ্ধীর লক্ষণ থাকে না এবং প্রতি খতৃকালে 
জরায়ু কলেবর বৃদ্ধি হয, কিন্ত গর্ভ হইলে এ সকল দেখা যাব না, অধিকজ্তব 
জরাযুগ্রীবা কোমল হয়। প্রসব হেতু বেন! হইলে বন্তআব ও জবাযুদ্দার 
প্রশস্ত হয়; খতুবদ্ধতে বেদন৷ প্রবল হইতে পাবে, কিন্ত জবায়ুদ্রাৰ প্রশস্ত 
হয় না এবং পবিবপ্তিত শোণিত, বিন্দু আকাবে নির্গত হয়। গর্ভআাব 
হইলে, যত হ্কুদ্র হউক, তাহাতে ভ্রুণ ধাকিবে, বতুবদ্ধতে থাকিবে না। 

৫1 অনেকে মনে কবিতে পাবেন” জবামুব কর্কট রোগ হইতে এ 
পীড়াকে সহজে প্রভেদ কবা যায়। ইহ? বল! বাহুল্য যে, কর্কট রো 
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একটা অর্ব,দের ন্যায় আকার ধারণ করে এবং জরায়ুদ্বর সঙ্কোচ করিয়া 
রজোনির্গম-পথ রুদ্ধ করে। রোগিণীর বয়স ও অবন্থা এবং লক্ষণাদির ক্রু 
অবগভ হইলে অনেক উপকার প্রাপ্ত হওয়া যাষ। কিন্ত উভগ্নেতে প্রতেদ 
করা নিতান্ত সহজ নহে। 

৬। রজোবদ্ধ হইয়া যে শোণিতার্ধদ হয় তাহাতে এবং জরায়ূর 
সৌব্রিকার্ধদে বিশেষ প্রভেদ পাওয়া যায় না। বিশেষ পৰীক্ষা করা 
নিতান্ত আবশ্যক, কিন্ত অনেক জমযে তদ্বাবাও কোন ফল দর্শে না। 

৭। শোণিতার্ধ,দে ও অণ্ডজনীর শোখ রোগে প্রভেদ কবা অপেক্ষা 
কত সহজ! বোগ-বৃত্তাত্ত, পৰীক্ষা এবং অবন্থানেৰ ভিন্নতা দ্বারা আমাদের 
ইষ্টসিদ্ধি হয়! 

৮। বস্তিকোটবে ভাইডেটিভ্‌ (759409) কোম্ন জন্মিলে তাহা 
শোনিতাব্ব,দেব সহিত কিকপে প্রভেদ করা যায়, এইক্ষণে তাহা বলা 
উচিত | - সচবাচব ইহা সমবেত এবং কখন বা একক হইতে দেখ। যায়। 
এইজন্য নির্ণয় কষ্টকৰ এবং প্রথমাবস্থায় ইহা অস্তিত্ব অনুভব করা খায় 
না, অতএব স্ত্রীগণ পীডাব শ্মাধীত্বকাল স্বল্প বলিলেও তাহ। বিশ্বাসযোগ্য 
নহে। জরাযুদ্ষটিত বোগেব লক্ষণ এবং পনীক্ষা ছ্বাধাই রম দূৰীকত হইতে 
“পারে । 

ভাঁবিফল। জননেজ্রিষেব সহজাত অন্গবিকৃতি এবং জরাযু ও 

»অওুজনীর" নিশ্মাণ-বিকাৰ থাকিলে ইহা অশুভ বলিতে হইবে ॥। অস্ত- 

শ্চিকিৎসাদ্বারা প্রতিবন্ধক প্রতিকুত করিতে পাবিলে পীড়া প্রশমিত হয়। 
কিন্ত অন্ত্-চিকিৎসার দোষ এই, তাহাতে পরিবেষ্টের, কখন কখন দৃবস্থিত 
যন্ত্রের প্রদাহ হইযা রোগিণীব মুত্যু হইতে পারে। 

চিকিহসাঁ। পীড়া যে ভাবে বর্ণিত হইল তাহাতে বোধ হইবে 
যে, অস্ত্র-চিকিতসা ব্যতীত আবোগ্য লাভেব উপাধ নাই; কিজ্ত কোন সমযে 
অস্ত্রোপচার করিতে হইবে তছ্বিষক মতের এ্রক্য নাই। কেহ কেহ রজঃ 
হইবাব সময়ে বেদনাদি উপস্থিত হইলে প্র কাধ্য কঙিতে উপদেশ দেন, 
কিন্তু অধিকাংশ প্রধান চিকিৎসক শবীব হুশ্থ খাকিবার সময অর্থাৎ রজৌ- 
নিইসবপকাল অতীত হইলে অশ্োপচাৰ কবেন। * 

জরায়ু ও অগুজনীৰ অভাব থাকলে কদাপি বজঃ হইবে না । নীরদ্ধ, 
জবাযুদ্বার, কিন্া অস্বাভাবিক চম্ধদ্বাবা যোনিরদ্ধ, বন্ধ থাকিলে বেলকার 
বুজি (০547৫) বা অঙ্গুলিদ্বাবা ইষ্ট সিদ্ধ হইতে পাবে। জরামুগ্রীবা় 


আর্তবাবরোধ । €৩ 


রন্ধ, দ। থাকিলে কু ট্রোকার বা কঠিন বুজি দ্বারা কৃত্রিম পথ প্রস্তত করা 
ধায় কিন্ত এতদ্বতীত জননেজিয়ের গুরুতব বিকৃতি থাকিলে অস্ত্রচিকিৎসা 
বিধেয় নহে । কোন রূপ অর্ধ,দ বা অস্গাভাবিক বুদ্ধি থাকিলে তাহা কর্তন 
কিম্বা কষ্টিক ও লিগেচাব দ্বারা উত্তোলন করা বাইতে পাদে। শোণিত 
দ্বারা জরামুস্ফীত হইয়া বিদীর্ণ হইবাব আশস্কা থাকিলে অরলান্ত্র মধ্য দিয়! 
জবাধু ভেদ করতঃ শোণিত নিগতি করিতে হইবে । এ অবস্থায় জন্রায় 
গ্রীবার নিকট ট্রোকার সহায়ে ভেদ করা ষায়। অস্ত্রোপচাবদ্ধবাবা অল্সক্ষণ 
মধ্যে সমস্ত শোণিত নির্গত হইলে জরাঘু ও পবিবেষ্টেব প্রবল প্রদাহ 
হইবার সম্ভাবনা, এই হেতু, ধাহ!তে ব্যাপককাল বক্ত নিগ্গত হয তত্বিষস্ে 
ধতু কর] প্রযোজন ! কৃত্রিম দ্বার বক্ষ। কবিতে গেলে বুি, লিন্ট বা স্পঞ্জ 
আমাদিগ্রের সহায়, কিন্ত এতদ্বাবা প্রবল প্রদাহ উতপন্ন হয়। আর্তবা- 
বরোধেব ষে সকল কাবণ পুক্রে প্রদণিত হহনাছে, তাহাতে স্পষ্ট বোধ 
হইবে যে, ইহাৰ চিকিৎসা-প্রণালগ নিয়মবদ্ধ কর। বড সহজ নহে; 
পড়ার কাবণ ও রোগীর" অবস্থা দেখিষ1 অ+ ধাবিতে হইবে, এবং কোন্‌ 
স্থলে ও কোন্*্মমধে অন্তর করিলে ভাল হব তাহা! চিকিংসক বিবেচনা 
করিয়া লইখেন 

অন্ধ-চিকিৎসার পৰ প্রদাহ সামনা ভাবে হইলে ভ্বলৌকুয দ্বার 
রক্ষমোক্ষণ, বেচেক ওষধে কোষ্ঠ পরিঙ্গাব, অব্সাদক দঝুযু উষ্ণ জলে 
মিশ্রিত কবিবা ভঞ্খ জলেব সদ ও পোলটিস প্রভৃতি বিধেদ * লঘু্পাক 
জন্য ব্যতীত আহার দেওখা হইবে ন! এবং প্রদ/হেব প্রতি সর্বর্দী দৃষ্টি. 
রাখিতে হইবে। 
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(খ) বিলম্বে যৌবনারস্ত কিম্বা যৌবনদশার অভাব । 


সকল দেশে ভ্্রীজাতীব এক সমবে বজঃ হম নাঁ। উষ্ণপ্রধান 
দেশে যে সমযে হয, শীতগ্রধন দেশে সে সমযে হম না। আবাব কোন 
বিশেষ দেশে যে এক ধধসে বজঃ হইবে, তাহা সম্ভাবনা নাই । পাঠকগণ্ 
সকলেই অবগত আছেন, এই বঙ্গদেশে কাহাবগ দশ বসব বয়সে, অন্যের 
১৬।১৭ বৎসর বয়সেও বজঃ হবু না। ুতরাৎ নির্দিষ্ট বযসে উক্ত স্বটন$ 
না হইলে তাহাকে পীড়া বলা যান না। দৌন্ধজ্য ও শাবিরীক বিশেষু 


6৪ স্্রীরোগ-বিধায়্ধ! 


অবস্থা, অথবা অপরিষ্কৃত বায়ু সেবন, ক্ষু গৃহে বাস প্রভৃতির দ্বারা শরীরের 
অমুদ্্ধন ন। হইলে সমদ্ধে খতু হঘ না। কখন কখন যৌসনের প্রারস্তে 
শ্বেত প্রদর হইলে জননেত্ত্রিয় পবিবপ্ধিত হয় না। ভাৎ এসওঘেেল 
বলেন, আংর্বাভাবে যে যৌবন দশ] হইবে না ইহা নিতান্ত বিরল এবং 
তাহাতে জননেল্রিষের আজন্ম পরিবদ্ধনাভাৰ কি যান্ত্রিক পীড়া থাকা 
অনুমান করা যুক্তিবিরুদ্ধ | 

চিকিতসা । যাহাতে শবীর পবল ও হুস্থ হয়ঃ তদ্বিষয়ে বিশেষ 
যত্ব কবিতে হইবে । রক্তাল্পতা থাকিলে লৌহ্ময় বলকারক ওুঁষধ অতি 
আবশ্যক। বজোনিঃসাবক ওঁষধ ব্যবহার কৰিলে অনিষ্ট ব্যতিবেকে ইস্ট 
হয় না। ভ্রীদিগেব নীলপ্রদব যে প্রণালীতে ,চিকিৎসা করিতে হয় 
ইহার চিকিৎসাও তদ্ূপ হইবে । 
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(গ) বাইকেরিংস বা প্রাতিনিধিক আর্তব | 

যে সকল স্্রীব সমযে মমযে দৈহিক বস নিঃজ্রাব হইয1 থাকে। 
তন্মধ্যে ও শেব কর্ণনৃহব, নাসিকা, পাকস্থলী, প্রভৃতি হইতে শোখিত 
পাত্র হয এই শোণিতপাত বা অন্যকপ নিঃআব সামধিক খতুর প্রতি- 
নিধি শ্বরূপ। ড শবীবে কিছুমাত্র ব্যাঘাত না হইতে পারে এবং 
উজ্জন্য ইহাকে প্রক্ষত পীড! বলিখ। রঃ কবা যাম না। বাহাদের রজঃ 
বদ্ধ থাকে, তাহাদেরই এই পীড়া হইতে দেখ। মায়। আশ্চারধ্য এই, রঃ 
হইবাৰ পুর্বলক্ষণ সকল উপলব্ষি হয,,কিন্চ তম্পনিবর্তে অন্যস্থান হইতৈ 
রক্তত্রীৰ হব। সবধতু পপীক্ষা বিহীনে ইহাকে আত্তবাববৌধ বলিয়) অনুমিত 
হইতে পাবে কিন্ত স্বিজ্ঞ চিকিৎসক একপ জমে পতিত হইবার নহেন। 
ইহাকেই আমরা প্রতিনিধি-আত্তব কভিতেছি। ভিন্ন ভিন্ন চিকিৎসক 
এ অবস্থায় নাশিকা, চক্ষু, দস্তমাডি, ফুক্ক,স্। পাকস্থলী, বাহু, মৃত্রাধার, 
চুঢুক, হস্তপদানুলীব অগ্রভাগ, ভিন্ন ভি সন্ধি, কক্ষ, মত, শৈবা্ব্ব,দ 
এবং ত্বকেৰ উপরি ভাগে, বন্তআব হইতে দেখিখাছেন। বাধুসঞ্চালন বঙ্গ ও 
পরিপাক-যন্ত্রের বিস্বীর্ণ শ্লৈম্মিক ঝিপ্প হইতেই জ্চবাচব বক্তআাব হইয়া 
'বাকে। ডাৎ সিকোল ড ও চট্টাঁনস বলেন, তাহাবা বজঃ পবিবর্তে অত্যন্ত 
'লালাআব হইতে দেখিণ/ছেন। ডাং বলণ্ডেন কোন স্ত্রীর ক্ষত হইতে রজঃ 
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কালে অত্যপ্ত পৃষ নির্গত হইতে দেখিযক়াছেন। অনেকের আবাব এই 
সময়ে শ্বেত-প্রদর হইত্বী থাকে । এ অবস্থায় গর্ভাধান হব না, কিন্তু ভা 
ভেবিস বলেন ষে, তিনি গর্ভাধান দ্বাবা প্রাতিনিধিক রংজাবদ্ধ হইতে 
দেখিয়াছেন। যাশ্ত্রক ন্সাযু-স্বত্রসমূহেব দৌর্ধল্যহেতু বন্ধ্যত্ব জন্মিলে 
এতদ্রপ আর্তবাবক্নোধদ্বীরা তাহা দৃটীভূত হয। 

অনেকে অনুমান করেন যে, যে অংশ হইতে এই প্রাতিনিধিক বষ্টীঃ 
হয তাহা রোগগ্রত্ত, দুর্বল বা উন্তেজনশীল থাকে । কিন্তু এই 
অনুমানের কারণ দেখা যায না । আমবা ইহা! নিশ্চয় বলিতে পারি যে, 
অনেক সমযে শর সকল স্থানেব বিকাব থাকা দূবে থাকুক, তাহাদের 
ক্রিয়ারও পারিবর্তন দেখা যাব না আমবা এমত বঁলিতেছি না থে, 
কেবল হুশ্থ। স্রীরই বজঃপৰিবর্তে শোণিতপাত হহবে। 

কতকাল এই সকল অস্বাভাবিক স্থানে রজঃআঁব হয় তাহার, স্থিবুতা 
নাই। ডাৎ এসওয়েল লেন, ইহা দর্শনাভ্িলাষে এক বোশিণীকে 
চিকিৎসালযে গ্রচ্ছণ ৪ কএক নি অপেক্ষণ কবিষাছিলেন, কিন্ 
তাহাতে কৃতকার্ধ্য হইতে পাবেন নাই। এই জমযিক আবেৰ পূর্বের 
স্থানীর বেদনা, দৈহিক উত্তেজন। এবং হি্ি্ষা হইতে দেখা গিরাছে। 
ইহার সংঘটন কালেৰ স্থিবতা নাই, এই জন্য প্রতিবারেই যে ২৮ দিনত 
রক্তত্রাৰ হইবে ত।হ। প্রত্যাশ! কৰা যাৰ না। ূ 

কাবণ। নিয়মিত আবের সহসা অনবোণ এব স্থানাস্তবে রস্তান, 
ধিক্য হইলে এইরূপ বজঃ দুষ্ট হয়, কিন্ত প্রক্তিব এই অননুধাবনীয় 
ক্রিয়ার কেন উদ্রেক হইবে তাহা। আমবা বলিতে সক্ষম নহি। * 

নির্ণয়তত্ত । ছুন্বল স্্রীগণেব এতক্রপ বজঃ প্রথম দৃষ্ট হইলে 
অত্যন্ত ভয় ও সংশন্ন উপস্থিত হইতে পাবে, কিন্ত আমবা যদি বিশেষ 
অনুসন্ধান কবি, তাহা হইলে স্বাভাবিক খুব অভাব ও প্রতিআ্রাব কালে 
রজঃ হইবার পুর্ব লক্মণ সকল ঢৃষ্ট হইবে। 

ভাঁবীফল । আদব সুত্যস্ংঘটন অসস্তব বলিতে হইবে 


এবং যে সকল স্থ।ন হইতে বছআব হথ তাহা থে পৰে ব্যাধিগ্রস্ত হইবে 
তাহারও সম্ভাবনা অত্যন্স ' অল বা অধিক দিনে হউক, জরাযু আপন 
ক্রিয়া সম্পাদন করতে সক্ষম হব। 


তত স্ত্রীরোগ-বিধায়ক । 


চিকিতৎস1 | শোণিতপাতেব পরিমাণ, তাহার ফল, ও পুনঃ 
সংখ্ঘটন হইবাৰক উপক্রম দেখিয়া ওঁষধেব ব্যবস্থা করিবে । জরায়ুর 
বক্তাধিক্য অবত্রমানে এইকপ ক্রিধাদৃষ্ট হইলে বজঃনিঃসারক ওঁষধ 
বিশেষ উপকাবী। জবাধুব বক্তাধিক্য থাকিলে ষে প্রকাব চিকিৎসার 
প্রয়োজন তাহা পূর্কে বর্ণিত হইয়াছে, এখানে এইমাত্র বলিলেই যথেষ্ট 
হইবে যে, কোন গুকুবিবেচক তউঁষধ সেবন কবাইলে বক্তাধিক্য নিবৃত্ত 
হয় ও তৎসঙ্গে বজঃ হইতে দেখা ষাষ। বন্তত্রাব অত্যপ্িক না হইলে 
কোনও ওঁবধেৰ প্রযোজন কবে না। কিন্ম ষে সকল মন্ত্র আমাদের জীবন 
বঙ্ষার্থে অতি আবশাক, তাহা হইতে রক্রআাব হইলে আফিম বা তৎ্সহ 
খনিজা বা আন্সিটেট, অব লেড ভত্যাৎকুষ্ট। আফিম অসহা হইলে 
শীজাব অনিষ্ট ৫ বিন্দু মাত্রায় দিনে ৩ বাব দেওযাঁ যাইতে পাবে, পাকস্থলী 
হইতে শোণিতপাত হুইনে বিসলথ, বাবশ্ছেয়। ছুই খতৃব ব্যবহিত কালে 
বল্বকারক বিশেষতঃ লৌহ্ব ঘটিত ওঁষধেব ব্যবস্থা, করা উচিত! 


৪1 19197090010. রজ?কুচ্ছ, ব। ক্লচ্ছ র্তব | 


* নির্বাচন ।  জবাযুও তন্নিকটবন্টা স্থানে, কতিৎ স্তনথয়ে উপ্র 
বে্নাব প্রহ্িত বজঃক্রাব হইলে তাহাকে এই আখ্য। প্রদত্ত হইয়া থাকে। 
ইহাচ্ে অ.ন্ব শোণতের পবিমাণ অল্প, সমান বা অধিক হইতে পাবে এবং 
ধন কখন পীড়া পুৰাতন হইলে শ্যানীভুত শেণত ও গ্ৈম্সিক বিল্লী 
নিনলিত হব! 

যেকোন যন্থ হইক, ধারে নিকৃতি জন্মিলে তাহাতে বেদনার 
উত্পত্তি হয়, এই হেতু পাক পাড়ার পাকাশধে বেদনা, চক্কুবোগ্ধ হইলে 
দ্ীপ্তিসহনাক্ষমতা, প্রবল পাড়া আস্তে বলল শবাবে মানসিক চিন্তায় শিরঃ- 
পীড়া ইত্যাদি দৃষ্ট হই! খংকে। কলতঃ এই পীড়।ঘ বেদনার নিমিত্তই 
রোগিণী চিকিৎসকের সাহাবা প্রার্থনা কৰে এবং ভাহা নিবারণ করা 
আমাদের প্রধান উদ্দ্যেশ্য । কেবল রজঃকক্ছতেই যে বেদন! হয একপ বল! 
যাইতেছে না, জবামুৰ ক্রিঘাবিকাব জন্য পৃর্ষেষে তিনটী পীড়ার উল্লেধ 
হুইঘবাঘ্ধে, অপাৎ আত্তবান্ভান, কুন্দর,ত্তব এবং আত্তবাধিক্য, এই ভিবিহু 
ব্যাধিতেই বেদন| হইয়া থাকে, কস্ট এপ্রণে ষাহা বর্নিত হইতেছে ভাহাঁতে 
বেদনা বিশেষ লক্ষণ বলিতে হইবে। আক্ষেপের বিষ এই, ইহা অধিকাংশ 


৬ 
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স্্রীপিগের শ্ষটিয়া থাকে এবং তত সত্বে গর্ভাধান হয় না এবং হইলেও 
তাহা আব হইয়া যাইবার সম্ভাবন!। ইহ1 একটী বিশেষ পীড়া নহে 
বলিলেও অত্যুক্কি হয় না, যেহেতু ইহা বে কেবল জরায়ু ও জরায়ূপযোগ 
(0657195 21901288) সকলের ব্যাধি তাহা নহে, সাধারণ স্বাস্থের 
বিবধ পরিবর্তনের লক্ষণও বলিতে হইবে। 

গ্রকার | বর্ণনা সববিধাব জন্য ইহা বিবিধ শ্রেণীতে বিভক্ত হইম্া 


থাকে, কিন্ত তজ্জন্য যে সকলেরই ব্যাধি কোন ন! কোন শ্রেনীতে নিবেশ 
করা যাইবে এমত পাহস কর যায় না, যেহেতে অনেকেরই ব্যাধি একা- 
ধিক কাবণে উত্পন্ন হয । অতএব কৃত্রিম বিভাগ পরিত্যাগ করিষা যাহা 
সচরাচর দৃষ্টিপথে পতিত হয তাহাই এস্থানে প্রদত্ত হইতেছে ; যখ।-_ 

কে) ন্নাযবিক ; (থ1শোনিতাববোধক বা! প্রার্থাহিক, গে) অববোধক; 
ঘে) ত্বাচজনক; ডে) অগুজনীসন্ভুত। যদিও পীড়া এপ্রকার শ্রেনী 
বিভাগ কবিয়। বর্ণিত হইতেছে, চিকিৎসক সতত্মনে রাখিবেন যে, ইহা 
নানা প্রকাব ট্লৈহিক পাঁরবর্তনেব লক্ষণ মাত্র, তুতবাৎ কোন নির্দিষ্ট 
চিকিৎমাপ্রণালী অবল'বন করিয়া সকলেবই ব্যাধি নিবারণ করিবার চেষ্টা! 
পাইবেন না। 


(ক) 476701/80 1)1577520714, 


আায়বিক রুচ্ছ,র্তব। 
ইহাকে সহানুভূতিক (3৮701)85001৫) কহা যায । বেদনার আধিক্য 
হেতু ইতিপূর্ব্বে অধিকাংশ ব্যাধি এই শ্রেণীভুক্ত হইত কিন্ত মনুয্্যের আভি- 
জ্্তা যতই জন্সিতেছে ইহাব সংখ্যাও*ততই হ্রাস হইতেছে । 
কারণ। যে কোন কাবণে শোণিতালপতা৷ জন্মে, তাহাই ইহার কারণ 


জানিতে হইবে। যাহাদেব লায়বিক উত্তেজনা! সহজে হয় ও যাহাদের 
স্বভাব উগ্র, সঙ্গমেচ্ছ। সতত বলবতী, গুল্সবাযুপ্রবণদেহ এবং যাহারা 
অত্যন্ত স্থথাভিলাসী, তাহাদেরই এই পীড়া সতত হইতে দেখা যাত়। 
বাত, পাদগাণ্ডিব ও ম্যালেবিয়া ইহা বিপ্রকষ্ট (৮7091550880 98395) 
কারণ মধ্যে পবিগণ্ত। 

ষে সকল স্ত্পীলোকেৰ সময়ে জননেন্ট্রিয প্রিবগ্ধীন না হয় এবং 
ঘাহাছের প্রথম রজঃ নির্দিষ্ট মময়াপেক্ষা। দুই বা তিন বসব পরে দৃষ্ট 
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হইযা থাকে, সচরাচর তাহাদেবই এইরূপ পীড়া হইবার সম্ভাবনা । জন- 
নেল্দিয় পরিবর্ধিত হইয়া কষেক মাস বজঃ হইলেও অনেক স্ত্রীলোক নানা 
প্রক্াব প্রবল পীড়া আক্রাস্ত হইব অত্যন্ত কষ্ট পায় এবং এই. দুর্ববশা- 
বস্তায় বজঃ কুদ্ছুসাধ্য হইয়া উঠে। অনেকের শৈত্য হেতু রজোবোধ 
হইয়া পুনঃস্থাপন কালে অত্যন্ত কষ্টেব সহিত খত হইয্রা থাকে । প্রসব 
বা্টর্ডআ্রাব পবে জবাযুতে প্রদাহ হইধা তাহা নিবৃত্তি পাইলে স্ত্রীলোকের 
এই প্রকার পীড়ার উৎপত্তি হইতে দেখা যায়। 


লক্ষণ । অধিকাংশ স্তরীদিগেব এইরূপ কৃদ্ছার্তব হইলে অগ্নিমান্দা, 
শ্রমকরণে অনিক্া, আলস্য, পেশীনকলের ক্রমশঃ ক্ষ, অঙ্ত্রেব অনিয়মিত 
কাধ্য, ইত্যাদি লক্ষণ প্রতীষঘমান হর । বজঃ হবাব নিয়মও বিশুখল 
হইধা যায, কখন পরিমাণে অধিক হয় এবং অধিককাল আস্তে দৃষ্ট হইয়া 
থাকে । ' কথন বা বজোরোধ হইয়া 'পীডা আবন্ত হইযা থাকে । বেছন] 
প্রা ছুই দিবস পূর্বে অবস্ত হইয়া বজঃ অংস্থাপনেব +৩৬ হ্ণ্টা৷ মধ্যে 
অত্যন্ত প্রবল হইপ্না উঠে, এবং রজঃক্ষলাবস্থা গত হইলে ভ্রমশঃ তাহা 
লিরুত্ত হইয়া যাব। জবামু ও বস্তিদেশ ইহাব নির্দিষ্ট শ্টান হইলেও 
উভগ্ত বঙ্গ বা অগ্ডাধার-দেশ, জঙ্গবা, পৃষ্ঠা এবং কটিদেশ নেদনামুক্ত 
হয়। ইহ*স্মভাবে থাকে নাঃ একবাৰ বৃদ্ধি ও একবার ভু।স হয়, 
সুতবং প্রসব বেদন! বা অন্মশূলেব সহিত তুলনা! কব! যাইতে পারে। 
খতদছ্যতীত এক পার্শন্িত প্রবল শিস্পীডা, বমন বাঁ বমনোদ্বেগ এবং 
সমস্ত উদর দেশেব বেদনাষ বোগ্িণীকে অত্যান্ত কাতব করে। উদর 
বেদনা এক হইতে পাবে যে, যত্সামান্য প্রচাপন অসহ হইযা উঠে। 
অনেকেব এইবপ খত হইবার ৩'৪ দিন পুর্বে স্তনছ্বে উগ্র বেদনা হইতে 
দেখা বার। কাহাৰ বা খল্মবাযু বোগ এই সমন্ধে প্রবল হইলে কষ্টের 
পবিসীমা থাকে না। 


এই বেদনা হযত সমস্ত স্নাধুমণ্ডলে কিন্বা নিন স্নাযুহৃত্রে 
চা হষ। সহানুভূতি জন্য অধিকাংশ্র যন্ত্রে বেদন। হইলে কষ্ট যে অধিক 
ইবে তাহা বলা বায় না, অনেক সমযে কেবল* জননেন্দিয়েক জ্াযুশূলই 
অসহ্য হইনা উঠে । রজঃকাল সঙ্গাহিত হইলে বেদনা লাঘব হইতে 
পারে, কিন্তু উক্ত বন্ধের সামান্য উতন্ডেজনাষ বেদনা পুনঃ প্রবল হইয়া উঠে। 
এই জন্য স্বামিমহবাস, গণ্ধারণ ও প্রসব কাল কষ্টদায়ক হয়। 


রজগরচ্ছ, বা রুচ্ছার্তব। ৫৯ 


কোনকপ চিকিৎসা না কবিলে কিন্বা হুচিকিৎসায় পীড়া অনারোগ্য 
হইলে, সাধারণ স্বাস্থ্য নষ্ট হইতে থাকে এবং সহানুভূতি জন্য এক যন্ত্রের 
পীড়া হইলে অন্যান্য যন্ত্র বিকৃতি প্রাপ্ত হয় । একবার কোষ্ঠবদ্ধ, তৎপরে 
অতিসার বা সল্পবিবেচক শুঁষধে উদবাময়ের উৎপত্তি হইন্ছে দেখা ষায়। 
পিত্ত নিঃসবণেব ৰ্যতিক্রয জন্মে এবং মলের উগ্রতাব জন্য গুহা দেশের 
চশ্ম নিশ্ে'চন (০০০7126190) হয়। অগ্রিমান্দ্য ও অথাদ্যে স্পৃহা, ভঙ্ম 
দ্রব্য মাত্রেই অনিচ্ছা, শোণিত্ব বিকৃতি, পবিপোষণেৰ অভাব, শরীবের 
বিবর্ণতা ও শীর্ণতা ইত্যার্ধি লক্ষণের সহিত শ্বেতপ্রদর হইতে দেখা যায । 
কাহাব কাহাবৰ এ অবস্থায় ধু বদ্ধ হইয| কষ্টেব লাঘব কবে, অন্যেব 
স্তনদ্বয় তুষ্ধ হইয] বক্ষঃস্থচুল বিলীন হয়। 


নির্ণয়তত্ত্। প্রাদাহিক বা শ্লোনিতাবক্োধক ব্যাধি হইডে, প্রভেদ 
করিতে পাবিলেই যথেষ্ট হটুল। স্বায়ুবিক ব্যাধিতে জবাফু ব্যতীত জন্য 
অন্ত স্থানে বেদ্ধলা হম? এবং বেদনা অপেক্ষাকৃত উগ্র ও কষ্টদায়ক এনং 
খতুব সমস্ত কে পবিব্যাপক, বিবমিনা, শিবঃপীড়া গুল্মবোগের লক্ষণ, 
কদাচিৎ মনোবিকাব বা ক্ষিপরতা ইহাব অন্যান্য বিশেষ লক্ষণ । 
শোণিতাববোধক পীডাষ বেদনা ক্রমশঃ ক্েশপ্রদ, অনুগ্র ও সন্ততর্তীৰ 
প্রাপ্ত হয়, এবং পীড়াব শেষ পর্যান্ত অনুক্তত হইমা থাকে । * প্রদাতিকু 
ব্যাধিতে প্রসব হওযাব ন্যাষ ও ভীঞ্এদানে বেদনা হয্ম। অববেশধক 
পীভায় বজঃনিসবণ মধ্যে মধ্যে রহিত হয় এবং যখন নিগ ত হষ্‌, একবাবে 
অধিক পরিমাণে নিঃস্গত হইযা থাকে । পুনঃ নিঃসবণ হইবাৰ পূর্বে পেট 
কামড়ানিৰ জেস্্রশুলেব) ন্যায বেদন। হয়, এবং ইহা অতিশয উগ্র হইযা 
ন্তাত্ত ক্রেশপ্রদ হইয়া পড়ে, এবং বে ব্যস্ত জমা রক্ত নির্গত না হব, সে 
পধ্যস্ত ক্লেশের পরিমীম। থাকে না। 


চিকিহসা 1 প্রথমে সাধাবণ স্বাস্থ্যে উপব বিশেষ দৃষ্টি রাখিবে 
এবং তজ্জন্য কুইনাইন, আইরণ, দ্রীকনিয়া, নাইটো-মিউবিরাটিক এসিড, 
আর্সিনিক, ফম্ফেও অব জিন্ল ইত্যাদি ব্যবহাধ্য । “অস্ত্র পরিক্ষার, অব- 
গ্রাহন, অঙ্গমর্দন, ও ফানেল আববদদ্বা-" ত্বকক্রিয়া বলবতী রাখিবে। 
যাহারা অতিশয় তুখাভিলাধী ও অতি আহার করে, তাহাদিগেব জন্য 
এ সমন্ত পরিবর্তন অতীব কর্তব্য । গৃহকর্ম্মে সর্বদা ব্যাপৃত থাকিতে, 
স্ুখাদ্য আহার কবিতে, এবং প্রত্যুষে নিদ্রোখিত হইতে উপদেশ দিবে। 


৬৩ স্ত্রীরোগ বিধায়ক । 


বাত ও পাদগাণ্ডির থাকিলে কলর্চকমত গোয়ায়েকমও পটাস লবণ 

বিশেষতঃ টার্টেট ও সাইটে ব্যবস্থা করিবে। হরিৎগীড়। থাকিলে 
লৌহঘটিত ওঁষধ, ট্রি কনিযা, ফসফবাস্‌ সেবন ও বাষু পরিবর্তন প্রয়োজন । 
যদি ম্যালেবিধা দ্বারা পাঁড়াৰ উৎপত্তি হয়, স্থান পরিবর্তন, কুইনাইন, 
আগ্লিনিক, আইরণ ইত্যাি দেওয়। আবশ্যক । 

গীড়ার প্রাবল্যকালে নানা প্রকাব ওষধ দেওয়া যায়, তন্মেধোে 
১৫২ মিনিম্‌ টিং ক্যানাবিস, ইণ্ডিকা, মুগনাভী, কপুণর ও হিঙ্গের সহিত 
শুল্মবায়ু-প্রঝণতা থাকিলে) টি কিশ্বা ৩০ মিনিম্‌ সল.ফুরিক ইথার অহ লাই- 
কার ওপিষাই সিভেটিভ্‌ বাটিৎ ক্লোবফরমূ ১৫ মিনিষ্‌ ব্যবস্থা করিবে। 
বেদনা নিবাবপ জন্য ত্রোমাইড অব পটাসিয়াম ১* হইতে ৩০ গ্রেণ মাত্রায় 
৪ বা দ্বন্টান্তব ব্যবস্থা কবিবে ' এই উদ্দেশে অনেক মক্ষিযার অধত্বাচ 
প্রক্ষেপ, লডেনাম (২*--৩* মিনিম্‌) এনিম। অথবা বেলাডোনা, মফিষা ও 
এটোপিয়া পেসারি বা! সপোজিটবি প্রদান করেল। রাত্রিতে শয়নের পুর্ব 
১৫7২০ গ্রেণ ক্লোবাল হাইড্রাস সেবন করাইবে। ১ 

এপিওল (4101) ৫ মিনিষ্‌ মাত্রায় বা ক্যাপ সিউল 'কপে বিশেষতঃ 
খুছুর আবেগকালে সেবন কবাইলে ঝতু নিঃসরণ হুইস্সা থাক । এই ওঁষধ 
নিশ্বিত ৪৫টা ক্যাপ মিউল প্রচ বলিতে হইবে। বিছ্যুতীয় প্রবাহ, 
উ্*, জলের প্রক্ষেপ প্রভৃতি ইহার অন্যান্য উপায় । 


(খ) 0০77651176 ০7" -17111077910107/ 70170707770, 
শোণিতাঁবরোধক বা! প্রাদাহিক কচ্ছণার্ভব | 


কৌন কাবণে জরায়ু ও তীহার উপযোগ 17০54826) বিধান বা 
ক্রিয়া সম্বন্ধে পরিবর্তিত হইলে, স্বভাবতঃ যে সমায়িক রকাধিক্য হয় তাহার 
বৃদ্ধি হইয়া থাকে এবং রজঃ নিঃসবণ হইযাও ক্রেশ নিবারণ না হওয়াস্ 
ক্রমশই যন্ত্রণা বুদ্ধি পায়! অনেকেৰ তু হইবার পুর্বে কিশ্বা তৎকালে 
€েদন নিবৃত্তি পায় কিন্ত কাহার কাহার আর্তব শোণিত রোধ থাকিলে ও 
তজ্ন্য দুই খুন আভ্যন্তবিক কালে কোন প্রকার অশ্থখ নোধ না হইলেও 
রা নিঃসরণ মদক্ষে অধিকতর শোণিতাবরোধ হেতু যন্ত্রণা অসহা হইয়। 

॥ 


রজঃ কস্ছ। বা কচ্ছাওব 1 ৬৯ 


কারণ | সাধারণ স্বাশ্বের কোন কোন অবস্থায়, যথা শোণিতাধিক্য, 


কোষ্ঠবন্ধতা, পোর্টাল (০৭]) শিবার মহ শোণিত-সঞ্চালন ইত্যাদিতে 
বস্তি-কোটরেব বস্ত্র সমূহে রক্তাধিক্য হয। খকুকালে দেহে শৈত্যার্তা 
সংলগ্ে ভাবী গীড়ার অঙ্কুবোৎপত্তি হয় এবং & সময়ে অতিশন্ত মানসিক 
উত্তেজন]| বা] চি্তা হইলেও ব্যাধি হইবার সম্ভাবন]। 

স্থানীয় কাব্ণমধ্যে, জবা যুব স্থানত্রষ্টতা, বক্তা বা অবনতি, প্রা 
মধ শৌত্রিকার্ধদ, জবায়ুব পুবাতন প্রদাহ ও কাঠিন্য, জরায়ু বা তন্নিকট- 
বস্তা স্থানের বিবিধ প্রদাহ ই-তাদি প্রধান। 

লক্ষণ | খতু হইবার পুর্বে শিরহগীড়া, মুখমণ্ডুলের আরক্ততা, 
পূর্ণ ও ক্রতগামী নাড়ী, বস্তিদেশে ভারবোদ, কম্প কখন বা প্রলাপ 
ইত্যাদি লক্ষণ পরে রজঃ হইয়া থাকে। রক্তত্রাবপ্রবণত[ ও বস্তিদেশে 
ভারবোধ সর্বদাই থাকে । প্রথম ২৩২৬ ঘন্টা অল্প পরিমাণে আর্তৰ 
শোণিত নির্গত হয, কিন্ত £বদনাব প্রখবতা অত্যন্ত হইতে দেখা যায় । 
এই কাল পবে,প্টচিৎ ইহার পৃব্রে, প্রভ়ত পরিমাণে বজঃ নিঃস্ছত এবং 
তৎসঙ্গে বেদন্ঠও ক্রমশ ভ্রাস হয। যেমন মন্তিক্ষে বক্তাববোধ হেত 
শিরংপীড়া হইলে বক্তমোক্ষন ব্যতীত তাহা নিরৃভি পাব না, হু 
ক্রিয়াও তিদ্রণ জানিতে হইবে । কখন কখন শ্রচুব শোনিউ নি 
না হওয়াতে জবাথুা ধ্গ। ধিক যান না, তাহাতে খাইুকাল অর্তীত, উইল 
উহাতে দপ দপে বেদনা অনুভূত হ্য। 

ঘে পবিমাণে রুক্জাধকা ভষ, তদনুষাধী যে বক্তত্রাব হত নব, আমরা 
তাহা বলিতে পাবি না। এসময় অনেকেব স্বাভাবিক মাত্রাপেক্ষা স্বজ্সতর 
রন্তপাত হইযা থাকে এবং স্তাহা কষেকু ঘটা পরান্ত পাত হই্য়। রোধ 
হয়, তত্পরে তাহা! পুনব্বার নিঃক্তি হইতে থাকে । শোণিতের পরিমাণ 
অল্প হইলেও তাহ শ্যানীভূত হয । ভাক্তাৰ ওয়েষ্ট বলেন, নুস্থাবস্থায় 
শোণিত নিঃস্ুত হইবা ভ্রত্গতি যোনিতে নিপতিত হওয়াতে উহার অস্র- 
নিঃজআ্ৰাৰ দ্বাবা ফাই ্রিণ বা তদ্ধৎ পদার্থ দ্রবীভূত হয, তজ্জন্য তাহা শ্যানী- 
ভূত হইতে পাবে না। 

যে'নি পবীক্ষাঘ জবান্ু বেদনাপদ বোধ হইবে এবং উদরে চাপিলে 
উল্ত বেদনা কষ্টদ|বক হইবে ' জবাধু আর্তনে বড় হয় এবং বস্তি- 
কোটরে ঝুলিয়। পড়ে । বোগ্রিণী অগুজব্রীতে বিশেষতঃ বাম পার্ট বেদনা 
অনুভব করে। প্রন্বাহ বা বন্তরবোধজন্য শ্লৈম্সিক বিল্লী বিশ্ষেতঃ জরায়* 


শুই. স্ীরোগ-বিধায়ক | 


জীবাদেশের উক্ত বিধান ন্্ীত হইযা শোণিত নির্গমনের পথ রোধ করে, 
তাহাতে জ্গায়বিক উত্তেজনা হইয়া বেদলার উদ্রে £ হয়। 

নির্ণয়তত্। পুর্ষে অক্েশে রজঃ হইযা সহসা বন্ধ হইলে ও 
পুননির্ঘমন কালে সহসা বেদনার আবির্ভাব হইলে ব্যাধি অনুভব কর! 
কঠিন নহে । এই বেদনা সম্তত, অনুগ্র ও আাবপরে প্রশমিত হইলে 
রক্তাবরোধ হইবার সুস্তাবনা, আর উহ উগ্র, দণ্ডায়মান ও গমনে বৃদ্ধি, 
ততমহ শ্বেতপ্রদর আদি দুষ্ট হইলে উহা প্রাদাহিব হইবে । 

চিকিতআণ1 | যাহাদের শৌণিতাধিক দেহ, পাধদের কোন সংস্করণ 
ষথা রু-পিল, ক্যালমেল বা ভাই" ডাজ-কম্-ত্রিটা এক দিনান্তে রাবিতে 
কুবার্ধ বা কলোসিন্ সহিত সেবন কবাইবে এব তৎ্পব্দিন প্রাতে ত লঘু- 
বিবেচক ওষধ থ1 সিড লিজ প-উডাব, পলনা ও ভিকিব জল; কাল স্‌- 
ব্যাড জব, বোসেস আপ্ট, এসুসদ্‌ সণ্ট ইতার্দির ব্যবস্থা করিবে । 
অতি সাবধানে আহাবেৰ পনিমাণ হুঁ ও উত্তেজক জুপ্য একধাবেই নিষেধ 
কনিবে এবং অঙ্গ চালনা সম্ভবমত রূদ্ধি কবিবে। শৈত্যার্তান সহষা 
সংলগ্রতাছেতু ব্যাধিব উৎপত্তি হইলে উদ্ণ জলে কটাভিষেক্ধ নরলান্ত্রে না 
যোনিতে উষ্ণ জলেব প্রন্েপ বা পিচকাণা এবং অল এবিক ইথান, মফ়া 
ও টিং্চব ক্লোবোকক্খ্ব কম্প মিশ্রিত কবিঘা সেবন কবাইবে। ভাথবা স্গেদ 
নির্ঘত কবিবাব জন্য ডোভাস পাউডাৰ ব্যণস্থা কবিবে। জবাযুর অবনতি 
ব1 বন্ততা থাকিলে হোজ বা পেণাণি দ্বাপা তাভা ভাবে আনিবে। 
প্রদ্দাহ হইলে ভলোৌকা সংদাগে বিষ পরিমানে বজমোক্ষণ করা যাইতে 
পারে। মিনকোনাৰ সহিত খিনাহ ওডাইড আল মাস্থু রি দিরা অনেকেরই 
পীড়া প্রশমিত কৰা ঘার। 


(গ)। 09৮২1171155 44710707704 
অবনোধক কচ্ছ,ব॥ 
আজন্ম নাআন্ি্িত নিকৃতি-হে হু নিঃত আ[ভ্নশশোণিত নির্গমনের 
প্রতিবন্ধকতা জন্মে । ইতি জনাযুল প্টাত পেশীহ্ত্রের আকুর্ণন, নামৰ 
উত্তেজনা এবং শেনিত ঃ মত কতিনান জন্য উক্ত যন্ত্রেব ভয়ানক 
আক্ষেপ উপাচ্ছত হক তাহাতে তপোপিনা আনহা ষত্রণায় ভুমি-বিলুষ্তিতা 
হইত থাকে। 


রজঃরচ্চ। বা কৃচ্ছ, র্ভব। ৬৩ 


কারণ। কতকগুলি আজন্ম বিকৃতি থাকে; তাহাতে আর্তব শোণিত 


নির্গত হইতে পায় না, যথা! গ্রীবা-প্রণালীর আকুঞ্চন বা অবরোধ; জরায়ুর 
অবহেলগন, যোনি-প্রাচীবেৰ জংমুক্ততা, যোনির কৌমারিকা বিনীৰ 
(77050) ছিদ্র-বিহীনতা, ইত্যাদির অচিকিৎস। ব! পীড়াদ্বারা এবন্প্রকার 
বিকৃতি জন্মিতে পারে, যথা প্রদাহ, উত্তপ্ত লৌহদণ্ডে, কিন্বা! উগ্র কষ্টিকদ্ারা 
জরায়ু-খ্রীবা দপ্ধকরণ। গ্রীবা-প্রণালীব শীধভাগে বহুপাদ (0০172জ) 
বা সৌত্তিকার্ধধুদ, ক্ষত বা আঘাতাদিব দাবা যোনিব অবকদ্ধত] ইত্যাদিও 
ইহাব কারণমধ্ গণ্য। জবযুব নিকটবর্তী স্থানে প্রদাহ, অর্ব,দের 
প্রচাপনে জবাধুর বক্তাধিক্য প্রভতিতে কুক্ছান্তরব জন্মিতে পারে। 

কেহ কেহ বলেন, ফনুবাধু হেলিবা থাকিলে প্রথালী হুত্রতর হইয়া 
শোণিতাববোধ অংঘ্ঘটিত হয়। কিন্ক ইভা কতদ্বব বিশ্বাসম্োগ্য বলা যায় না। 
অবলের আর্তব-শোণিত জমপরিমাণে হয "1 এবখ সমকালও অবাস্থিতি 
করে না। ইহা নির্দিষ্ট হুইযাছে যে, তিন হইতে ৬ 1দন এই শোৌণিত 
প্রবাহিত হয এঞ্জং সাকল্যে ৬ ভইতে ৮ ওুন্স নিগ্ুত ভইঘা খাকে। যদ্দি 
গড়ে ইহার স্ববস্থিতি কাস ৫ দিন ও পলিমাণ ৮ ওল ধরা যার, ভাহা 
হইলে ২৪ হ-্টা মধ্যে ২ উন্স বা ৯৬৮ টোপ, হুতদাৎ প্রতি ঘণ্টায় ৪০ 
টৌপ এবং প্রতি ফিনিতউ ও পাপ শোনিত নির্তি হইয়া ফাঁকে ও" আরুষ্কিন * 
দ্বারা এত অঙ্গ শোশিত নির্গত হইবাণ যে প্রতিবন্ধকতা হত, 'এমুত বোধ 
হয় না। 

লক্ষণ! ভিন্ন ভিন্ন বোগিণীতে লক্ষণসকল ভিন হইযা থাকেশ 
সাধারণতঃ নিম্বোৰবে ও পৃষ্ঠদেশে বেদনা, যাহ! কটিদেশে কদীচিং 
জভষা পধ্যপ্ত বিস্তৃতি পান্না এই বেলা ক্রমশঃ বদ্ধিত হইযা বোণিনীকে 
দ্বাড়াইতে বা অসাধাবণ কাধ্য কবিতে অক্ষম কবে। কাহাবৰ তারবোধ 
ও প্রসব-বেদনাব ন্যাব বেদন।? অনুভূত হইযা বিবমিবি। কচি বষন, 
শিরঃপীড়া, সংজ্ঞাহীন৩] ও দোৌধলা জন্মে। কখন বা ইহা আক্ষেপিক 
ভাব অবলম্বন কবিঘ' জবাসুতে শৃলবং আকার ধাবণ কবে ও তত্সহ 
শ্যানীভূত শোণিত নির্গত হইঘ| গর্তত্রাব হওযাৰ ন্যায আশঙ্কা হয। 
অববোধ সম্পূর্ণ হইলে ক" শোধিত গলিত ও দ্ুর্থন্ধতুক্ত হুইযা দৈহিক্ক 
অনৃস্থতা বৃদ্ধি কবে। বেদনাব প্রাবস্যে নোগিনী এত কাতর হইতে 
পাবে যে, কপালে দেদবিন্দু নিত হব, আবমন্নভাব সবস্ত লক্ষণ উপস্থিত 
হর এবং উদর এত স্ফাত হয় থে, বোগিণী তাহা বিদীর্ণ হইবার আশঙ্কা 


৬৪ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


করে। মোহ, গুলাপ, কদাচিত ক্ষিণ্ততাও জন্মে। শোণিত নির্গত 
হইতে আরম্ভ হইলে এই বেদনাব অনেক লাঘব হঘ, কিন্তু সমস্ত রজঃ- 
কাল কখন কখন তাহার পবেও উক্ত ব্দেনা অবস্থিতি করে। 
নির্ণয়তত্তর! অবরোধক পীড়া বুজিদ্বাৰ। নির্ণঘ করিতে পারা 
যাষ। যাহাব রজঃ স্বাভাবিক ও বেদনাহীন থাকিয়া সহসা বৃদ্ধি পায় 
বরং রজঃকালে অতিশয় বেদনার উদ্দেক হয তাহার অববোধক ব্যাধি 
হইবার সম্ভাবন1। 
চিকিতসা 1 জবায়ুও যোনি-প্রণীলীব কোন অংশ কু্চিত হইলে 
হয়ত তাহা বুজি, সাউও্, স্পঞ্জ বা লেমিনেব্যি। টেন্ট দ্বাৰা প্রসারণ অথবা 
বেলকার বা কীচি দ্বানা ক্ষত কবিবে। সাউও দ্বারা প্রসাবণ করিতে 
হইলে নং ৪ হইতে আবন্ত করিঘা ১০) কদাচিৎ ১২ নং পর্যযস্ত প্রবেশ 
করাইল্ই কাধ্য সিদ্ধ হস। বজঃ লগধাৰ পন সপ্তাহক'ল গত হইলে 
এই প্রক্রিয়া ষল্পাদন কবিবে। জবাসু এক পার্শ্বে হেলিয়া থাকায় খই; 
ব্যাধির উৎ্পন্তি হইলে অগ্রে তাহাৰ প্রতিকার কবিবে খজরাঘুন হেন 
দেখ)। বহুপাদ নির্দিষ্ট হইলে জবাধুগ্রীবা প্রসাবণ করিয়। উহা কর্তন 
করিবে) যোনি-প্রাগিনের সংলগ্রতা ও যোলিন বৌযারিকা-চর্ম্ের ছিদ্র- 
'রাধিত্যের রীতিমত চিকিতসা কবিবে । 


(ঘ) 4177074679169 £)25770677771071- 


(ঘ) ত্বাচজন রুচ্ছু ণর্তৰ | 

ইহাতে আ্ভব শোণিত সহ শৈগ্ঘিক বিল্লণ ছিন্নাকাবে কিম্বা জবা 
ত্রিকোণ-স্থলীর গঠনে বিনির্গত হঘ। উন্দ শ্বলীতে ফেলোপিয়াধ্য নশের 
ও জবায়ুর আন্ন্তবিক ঘুখেব ছিদ্র পৃষ্ট হইয়া থাকে। এই বিশ 
ফিনিগ্গমনের জন্য আতি তীত্র বেদ্নাব উদ্দেক হঘ। এই প্রকাৰ ঘটনাকে 
অত্রদেশীষ স্ট্রাগণ গর্ভআ্রাব কহিধা থাকেন এবৎ অজ্ত ধাইগণ উহার 
পোষকতা করিবার জন্য সন্ত'ন পু কি স্ত্রী তাহাও নিণয কবিয়া দেয়। 

এই খ্রৈশ্মিক ঝিজীৰ উৎ্পন্তি সম্বন্ধে অনেক মতভেদ আছে, তাহ! 
এস্থনে বিবৃত হইবে না। কেবল ভাক্ষান গুলহামের যে মত প্রকৃত 
বলিয্কা স্থিবীকৃত হইযাছে তাহারই উল্লেখ কবা যাইজেছে। তিনি বলেন, 
ইহা জরামুর আভযস্তুরস্থ তুউমেচিন (63510115190 0৭ 90০961070192) 


রজঃকচ্ছ, বা কৃচ্ছ, খ্তব। ৬৪ 


ব্যতীত আব কিছুই নহে, যেহেতু অগুবীক্ষণদ্ধারা দর্শন করিলে উঞ্ত 
স্থলীকে গর্ভাবস্থার ন্যায় জরাম়ুব অন্তর্বেষ্ট ঝিন্পীর যাবতীয় বিধানের 
প্রবৃথি বলিয়া বোধ হয়। ডাৎ কন্ড্রাট ও এংলিম্যান্‌ বলেন ষে, নিঃস্থত 
ত্বক উক্ত ঝিল্লীৰ উপরিভাগ মাত্র । স্বাভাবিক রঙঃকালে জরায়ুর 
আত্যত্তরিক শ্রৈষ্মিক ঝিল্লী বিমুক্ত হইস্বা শোণিত আাব হয় এবং ত্বাচজন 
কৃষ্ভার্তবে উক্ত ক্রিয়ার আধিক্য মাত্র হইন্রা থাকে, তাহাতে অধিকাংশ 
ভাগ মেদোহপকৃষ্ট হইয়া! পতিত হয়; কখন কখন নিঃসৃত ঝিল্লী জব্চচছুর 
'আকারে নির্গত হয় এবং তাহাতে ফ্যালোপিয়াখ্য ও জবাধুগ্রীবার আভা- 
স্তরিক ছিদ্র দৃষ্ট হয়। এই নিঃস্থত স্থলীৰ ভিতর-পার্খ্ব মন্কন ও সীতার 
দ্বারা অনিয়মিতবূপে বিভক্ত এবং গ্রস্ি সম্ভৃত বহুতৰ ক্ষুদ্র ছিন্র বিশিষ্ট ) 
ইহার বাহুভাগ শোণিতাক্ত, রুক্ষ ও বিষম। ডাং জন্‌ উইল্িয়ম বলেন,_- 

১। এই বিল্লী গর্ভাধান-হেতু উৎপন্ন নহে বব স্বাভাবিক রজো- 
নিঃসরণে যে ত্বক নির্গত হয় তাহাব আধিক্য মাত্র। 

২) যৌবনে জবামুব অসম্পূর্ণ পবিবর্ন, প্রমব পৰে তাহার অসম্পূর্ণ 
সস্কোচন বা গুকৃতিস্থ হগুন, অথবা প্রবল প্রদ্দা্ছের জন্য তত্প্রাচীবের 
সৌত্রিক বিধানেব অ।বিক্য হইযা উক্ত ঝিন্নী খণ্ডাকারে বা সমস্ত একবারে 
নির্গত হয়। * 

৩। 'অউজনিব প্রদাহ কিগঠাবস্থার অস্থায়ী ঝিল্লী (101০4) 
প্রপ্দ্ধ হইয়া! ইহাৰ উৎপত্তি হয না। 

৪। ইহাতে যে জবাযুর অনুষ্র প্রদাহ থাকে তাহা পুন পুন্ঃ 
তঙমোচন জন্য হয় : কিন্ত প্রদাহ তডমে'চনেব হেতু নহে। 

৫| বন্ধ্যত্ব ইহাব অচ্ছেদ্য ঘটনা নহে বব পুনঃ পুনঃ তডযমোচনে 
জরাযু ও অপজনিন প্রদাহ হইঘ] ইহার উৎপস্তি হয়। 

৩। ইহা? নির্গমনে যে ক্রেশ হ্ঘ তাহা প্রদাহেৰ আধিক্য বা স্বল্পতা 
হেতু হই্া থাকে । 

৭। দ্বপ্নামাত্র বেদনা ন) থাকিলেও ঝিব্লীর নিগমন হইতে পারে। 

৮। হতরাং প্রদাহ প্রশমিত করিলে যদি তৃঙ মৌচন হইতে থাকে 
তাহাতেও ক্লেশেব লাঘব হয়। 

৯। ব্যাধি প্রণম্তি কবিতে হইলে জবাখুৰ সমস্ত বিধান যাহাতে 
পরিবর্তিত হুয় ক্ষাহা কনিবে। 

ভাক্তীব বর্ণেস্‌ বলেন ষে, তিনি পৰীক্ষা কঙ্তা। পেখিষাছেন, কোন্‌ 
কোন রোগিনীতে উ শিন্ী, শ্্রেম্বা ও*শ্যানাত্ত ফাইীত্রন (শোণিতের 
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পদার্থ বিশেষ) মাত্র, তুতরাং সকলেরই উহা! উপরি বর্ণিত ঝিল্লীর ন্যায় 
আকার বিশিষ্ট নহে। 

লক্ষণ। খতু হইবাব অল্পকাল পূর্রো কটি, জানু ও নিয়োদরে 
বেদনা হয এবং তাহা রজোনিংসরণ কাশে অফহ হইয়া উঠে। 
অবশেষে এই বেদনা প্রসব-বেধনার ন্যায় অনুমিত হয়। তৎপরে 
ইহা নিকৃন্তি পাইলেও দুই এক দিন প্রত শেণিতপাত হইতে দেখা 
ধা । প্রতিবাবেই শৈম্মিক বিল্লীর খণ্ড বিনির্গত হয় না এবং কোন 
কোন বারে বেদনাও অধিক হয় না। ইহাতে অধিকাংশ স্ত্রীর বন্ধ্যত্ব 
জন্মে। 

চিকিৎসা এ ডাহ উইলিযামগ্‌ বেন, ব্যাধি হইবার পুর্বে যাহাতে 
যৌবন যথেষ্ট পরিবর্দিত হয ত'হার বহু পাইবে এবং উহার উৎপত্তি 
হইলে বিছ্যুত্প্রবাহ দ্বাৰা নিবাবণ করিবে । 

ফলতঃ এই ব্যাধি আোগ্য হওঘা সন্দেহস্থল কিন্তু কাহাৰ কাহার 

এ অবস্থাতেও গর্ত হুইয] নির্বিদ্ে সন্তানোত্পত্তি হয়, অগবের ইহা 

সম্পুর্নকপে প্রশমিত হইন। থাকে । 

উপদংশের চিহ্ন থ/কিলে পাবদ বাবহাব কবিবে এবং যে প্রকাৰ 

নিদান্ততব কথিত হইল তদনুসাবে ক্দামী সংসর্থ বহিত কবা নিতান্ত 
প্রধোজন; 'অগডজনিন বা জবাধুন প্রদাহ থাকিলে তাহা! প্রশমিত 
কবিবফন চেষ্ট] পাইবে। ইহার জন্য লোক! দ্বাবা বন্তমোক্ষণ, জরাুৰ 
* অত্যন্তরে সল.ফেট, অব জিঙ্ক, নাইটেট অব সিল.ভাব, আদত ব! জলে 
জু কবিয়া আইওডিন. ত্রোমিন, ক্রোমিক, কাস্বলিক বা নাই টুক এসিড, 
'আইওডাইন্ড অব মাকুবি ইত্যাদি ব্যবহৃত হত । জরাদুর স্থানচ্যতি দৃষ্ট 
হুইলে তাহার প্রতিকার করিবে। 

বেদনা নিবাবণ জন্য মফ্িদা অথংত্বাচি প্রযোগ করিবে। 
অথবা ক্লোরোফর্্, ইথাৰ বা নাইটাইট অন্‌ এমাইল ছুই চারিবার 

'্আগ্রাণ দিবে । কিন্তু চিকিংসক বতীত অন্যের দ্বারা ইছা 

প্রযুক্ত হইতে পারে না, এই জনা রোপিণীব দৈন্য বা চিকিৎসকের সময়া- 
ভাব বশতঃ ইহা পুনঃ পুন$ প্রবোগ কৰা অতিশম্ব কঠিন। লাইকার 
এমনি এসিটেট মহ গাগ্তাব বা আফিমেব আরকাদি খস্বদ্বারে প্রক্ষেপ 
কহ। ষাইতে পারে। 


রজঃবুঁচ্ছ, ব| রৃচ্ছণর্তব। ৬৭ 


তৎপরে সাধারণ বলকারক ওঁষধ :__কুইনাইন, আইরপ, ট্রিকনিযা, 
আর্সিনিক ও খনিজান্ দ্বারা শরীরের বলাধান করিবে। যাহাতে সতত 
কোষ্ঠ পরিষ্কার থাকে তাহায় মনোনিবেশ করিবে । কেহ কেহ বলেন, 
রজঃ হইবার কএকদিন পূর্ষ্বে বেলাডনা সেবন করাইতে আরম্ভ করিবে, 
ক্লারণ উহাতে জবায়ু-সুখ প্রসারিত হয । 


(উ) 0৮০7:0% :)257707,0777120. 
অণ্জনীব কলচ্ছর্তব। 


অগ্ুজনিব প্রদাহ আদি ফে কোন 'শীডা হউক, শাহাতে রজংক্ছু 
হইবাব সম্ভাবনা; আব;ধ অণডজনি স্থানত্রষ্ট হইঘা খদি ডগ্ামাপ্য গহ্বরে 
পতিত হুইয়া সঞ্চি কঠিন মলে নিপ্টুড়িত হয় তাহা হইলে উহার উত্তরে 
জনা সতত থাকাতে জরায়ুতে বজ্গাববোধ হইয়া রজোনিঃসবণেব বিশেষ 
কষ্ট হয়। সচুরাচব শোঁণিতেব পরিমাণ ও নির্গমনের কাল বদ্ধিত হ। 
কদাচিৎ শোনিত অল্প হঈয়া থা কে। গুল্বাযু 01৯০8) ও মৃগীবোগ 
ইহার মহচর ব্যাধি বলিতে হই বে যেহেতু অণ্জনি নিপীড়িত কবিলে 
অনেকের প্রথমোক্ত ব্যাধিদ্বয হইতে দেখা যাষ। 

লক্ষণ | খু যস্তাবনাব কিছুদিন পুর্বে বঙ্ঘনোগবি, বেদ্‌ন! 
সকলেরই অল্প বা অধিক হইন্ডে দেখা ঘাব এনং এই বেদনা খতু হইতে 
আরভ্ত হইলে নিবুন্তি পাঘ। আঁধক দূৰ চলাচল কৰিলে জানুতে যেরূপ 
বেদনা হয়, ইহাও সেইরূপ এবং ইহাব মহিত অনেকের বিবমিষা হইয়া 
থাকে। দ্বায়বিক লক্ষণ, যথা উদব্লেব স্টীন্ি, মানসিক নিশ্ডেজক্ষতা, 
স্বভাবের ব্যত্যয় ও গুন্স-বায়ু প্রভৃতি দৃষ্টিগোচর হয়; স্তনদয় বেদনাযুক্ত 
এবং কদাচিৎ স্ফীত হয়। 

ডাক্তার নিগ্রিধাব বলেন, উদ্ভব অগুজনি হইতে এককালে অগ্ড 
নিঃস্কত হয না, এক মাসে একটী অপর মাসে অন্য হইতে উহা নির্গত 
হইয়া থাকে । এই জন্য সচবাচব সুগল সন্তান হয না এবং এই জন্য 
ষে স্ট্রীলোকের যোনি বা জাধু দুইট। থাকে তাহার এক মাসে এক যোনি 
হইতে অন্য মাসে অন্য যোনি হইতে আনব শে.নিত বহির্গত হয়। 
সুতরাং অধিকাংশ স্ত্রীলেকেব একমানে এক পার্থে অন্য মীমে অপর পার্থ 
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বেজনাদি হইঘা। থাকে । ইছা ম্মরণ রাখিলে অনেক অময়ে পীড়া নির্ণয় 
করা সহজ হয়। 
নির্ণয়তত্ব। অগুজনীয পীড়া হইলে বেদনা এক পার্থ থাকে 


এবং আর্তব-শোনিত নির্দত হইবাৰ সময তাহ। নিবৃত্তি পায়। আর এই 
ব্যাথিব কাধণ জবামুতে স্থিতি কৰিলে বেদনা মধদেশে থাকে এবং উক্ত 
এশোনিত নির্গত হুইবাব সময তাহা বুদ্ধি পায়। 
চিকিতসা । চিকিংসাব ছ্াবা ইহার প্রতিকার করা সহজ নহে, 
এই হেতু সাধাবণ স্থাস্থোব যাহাতে উন্নতি হয তদ্দিষষে যন্থ পাইবে ।, এই 
ব্যাধি বহুকাল থাকিকাৰ সম্ভাবনাষ আফিম মধিরাদি উত্তেজক এবৎ 
স্পর্শনাশক ওঁষব কদাচ ব্যবহাৰ কবিবে না, বরং ব্রোমাইভ্‌ অব. পটা- 
সিয়াম, এমনিযাম ও কান্কব, ক্লোবাইড, অব এমনিয়া, গ্রাঞ্জা, হাইয়ো- 
সায়ামাদ্‌ ও ক্যাম্ফান-অবিষ্ট বাবহাৰ কবিবে। 


ব্রোমাইড্‌ সকল দিবার বাসনা কবিলে, বেদনা সভভাবনাব সপ্তাহ 
পৃর্ব্বে ও খইকালে ক্রমশঃ ১০ হইতে ২৫ গ্রেণ পণ্যন্ত বুদ্ধি করিয়া দিনে 
তিন বাব সেবন কবাইবে। ব্রোমাইড, অবু এমনিযাম ব্যবস্থা কৰিলে 
তাহাতে এক প্রকার বেদনা! হখ) তন্নিপাবণ হেহু লাইকাব আর্সিপিনক 
ফোঁশ কবিয়া দিবে। পীঢা অতিশষ কষ্টকব হইলে রাত্রির ওষধের সহিত 
ক্লোবাল, বা ম্মফর্া যোগ কবিবে এব ব্রে:ম'ইড. সহ লাইক'র এমনি 
এস্টেট ও শ্পিবিট ইখ/বিস্‌ যেপ কদিলে বিশিষ্ট ফল দর্শে। 
*. প্রত্গ্রত-সাধক, যথা-টার্পেন ইন স্টপ, সর্প পুলটিস্‌ ও ব্রিষ্টার 
প্রয়াগে অনেকের উপ্কাব দশির়াে | ূ 

উষ্ণ জলে কট্যতিষেক ও যোনিতে প্রঙ্ষেপ কবিলে এবং ব্যাধির 
সপ্তাহ কাল ক্রমাগত শরধনে থাকিলে যথেষ্ট উপকাৰ প্রাপ্ত হওষা হায়। 
কোষ্ট-বদ্ধতাদ্বাৰা এই পীড়া বুদ্ধ পা তজ্জন্য উহার প্রতি সতত দৃষ্টি 
রাধিতে হইবে। বন্ধ ইত ব অব্জ্ৰনশষ ঘটনা, কদ।চিৎ ইহা সত্বেও 
রোগিণী গর্ভবতী হইলে পীড়া প্রশমিত হইবার নিতাড সম্ভাবলা। 

কুচ্ছ1ওবেল জাঁধারণ চিকিৎসা । বেদনা, দৈহিক সাধারণ 
অবন্থা এসং স্বাণীৰ পৌষের প্রতি দষ্টি নাখিঘা চিকি সব প্রণালী অবলম্বন 
করা উচিত । দৈহিক দেব, বথা-শো পি তাধিক/ (7100/97), শো ণিতাক্ষতা, 
হরিৎপীড়া, কন্দুপাক, পাদগাণ্ডিন (0০0১ গুলাবে গ, কে্সদ্ধতা, প্রভৃতি 


রজঃরচ্ছ, ব। রুচ্চাা্ব। ৬৯ 


দৃষ্ট হইলে ততপ্রতিকারের সাধারণ চিকিংসা অবলম্বন করিবে। বাযু 
পরিবর্তন, উপযুক্ত আহার, অন্গচালন|, অনিষ্টকারী কার্ধে বা আমোদে 
মনঃসংযোগ ন1 দেওয়া, প্রত্যহ অন্তর শুদ্ধি প্রভৃতির প্রতি দৃষ্টি রাখিলে 
অনেকের ব্যাধি সহজে নিবৃত্তি পায়। শোণিতাল হরিদ্রোগ (0119:৩- 
91791519) থাকিলে, বিভিন্ন লৌহ ঘটিত ওঁধধেব সহিত আপিনিক ও 
কুইনাইন (নৎ ৯, ২৯), এবং পাদগাণ্ডির থাকিলে পটামিযাম, লিখি 
সোডা ও ম্যাথিসিয়া-সপ্ট প্রয়োজন এবং তৎ্সহ এমনিষ। ও পটানিযাম 
ত্রোমাইড্‌ অথবা কলচিকীম কি গোবায়েকম যোগ করিষা দ্বিবে। 
কুইনাইন, লিখিষা ও সোডাব স্যালিসিলেট সংস্কাব মন্দ নহে । উপরি উক্ত 
এমনিয়া ও পটাস রোষাইড সহিত পটাস আইয়োডাইড. সংযোগ কবিলে 
অনেক সমবে উপকাৰ দার্শ। লৌহ সংদুক্ত খনিলোদক বাবহার কৰা 
যাইতে পারে। গ্রে্টবন্ধ থাকিলে, স্বল্প বেচক খনিজোদক প্রত্যহ পান 
কবিলে কোষ্ঠশুদ্ধি হয এবং তজ্জন্য অনেকে সবলান্তে বেচক উঁষধ প্রক্ষেপ 
কবেন। ক্লোন্ুল ও ব্রোমাইড্‌ অব. পটাসিঘাম উক্ত বপে প্রঙ্গেপ 
কবিলে অন্পপেশী শিখিন হইয়া মল নির্গত হদ। বেদনা ন্বাবণ জন্য 
, টিৎচব বা একী ক্যানাবিস, ট্যানেট্‌ অব ক্যানাবিন্‌, হুযূলাস লুপুলাম, 
ক্যা্টব, লুপুলিন্‌, মনোরোমেট অব ক্যাম্ফৰ, বি থেক এপিকল) - 
নিপেন্তি, বা কদিন বাত্রিকালে সেবন কবাইবে। যি অধঃত্বাচ 
প্রক্ষেপদ্গাবাণ্ড বেদনা নিবাবণ হখ। নিদ্রাকর্ষণ জনা ২ গুন বামু্ীত্তু 
বোগিণীকে সল্ফোন্যাল প্রদান কবিবে। ক্লোৌবাপামিড, ২০৩৭ গ্রে 
মাতায় নিদ্রাব উত্তম ষধ। গুরবোগগ্রস্ত ও দানব ধাকুগ্রস্ত বোসিণীকে 
ম্িরিরি অধঃক্বাচ প্রক্ষেপ কদাচ দিবে না। তাহাদিগের জন্য প্যাবাল- 
ভিহাইড ১ ড্রাম মাত্রায় এবং ক্লোবার্লামিভ্‌ বা ইউবিখেন ২*-৩০ থ্রেণ 
আহ্রায় ব্যবস্থা করবে। 


ক্লোবোফবম ... নাহ 
এন্সঃ বেলাডন। 
টিং একোনাইট 
কপৃরি ৭. ০, ্ঃ ৪.২ 
ম্যাটিচ্‌ চা নর রে ৩১ 
শ্পিঃ বেকৃট . 5১ ১ জং 


মিশ্রিত করিয়া অগুজনীর উপরিন্িত তকে প্রলেপ দিবে। কেছ কেহ 
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তথায় ব্রিষ্টার উঠাইয়া খাকেন। বিবামাবশ্থায় বলকারক ওউষধ, কুইনাইন, 
আসি নিক, বার্ক, খনিজা্ স্ত্রীক্নিয়া, নজ্সভমিকা, জিদ্ক-সপ্ট ইত্যার্দি 
ব্যবহাধ্য । 

ইতিপূর্বে ঘে এলিটি ম, পলসেটিলা, ভাইবারনায, এশিয়োল, 
ক্যাষ্টব, অক্সাইড অব হযাজানিস্‌ সলফোনাল প্রভৃতি আর্তবাভাবের 
সজ্ন্য কথিত হইযাছে, তাহা তাচজন কুশ্াত্তবে ফাবজত হইতে পারে। 
কুদ্তার্তব যে কপই ডে বিহাতীর প্রবাহ মন্দ নহে। 


৫1. 1101007707221% 
আর্তবাধিক্য বা জরারু হইতে শোণিত আঁৰ। 
নির্বাচন ' বঙঃপ্রবাহের আনিকা, ্থাবিহের দীর্ঘত, কিম্বা সলকাল 
ব্যবধানে উন্তার সংঘউন হইলে তাহাকে ভা ওবকধিক্য কমা ম্বাখ আুতশ্নাৎ 
আনব ণোণিত এককালে অধিক নির্দত ভইঙে কিন্ব। পবিচ্িত বজঃ দঃ 
দিন পদান্ত সঘতাবে থাকলে, অথবা ভন্স ধিনান্তে পুনঃ গুন খু হই 
তাহাকে এই অভিধান গ্রদন্ত হই থাকে । 
বে কোন এ্রকাবেই হউক, পাড়া প্রকাশের ধাদা সর্মদা অনুসন্ধান 
করা উচিভ, ফেহেতু ভাহা অন্ত হইলে বোগ-নিদান ও চিকিৎসা 
স্ছ্রণালী ।স্বীকত হইলে । এস্বলে পঠকগণের ভীানা উচিত ষে, ষে 
পেন ধালদ গাঁড়া প্রকাশ পাউক) তাহ! অধিক দিন থাকে না, অল্পকাল 
পরেই বগস্ছবিভ হইয়া যান্ব। এইবপে কত শত স্ত্রীর পাড়া প্রথমাবন্থাক্ব 
চিকিঅর্সিত ন। হওপান এককালে আব শে।নিতেৰ আধিক্যঃ স্থাফিত্ের 
ধশধতা, এবং বাবহিত কালের স্কনত। দুর্দি কনা গিষাছে। 
লানা কাবণে শবীদের জক্ল গান ভইতে বত আব হইতে পারে 
বিশেষতঃ যে সকল স্থান শোদিক ঝিজীপান আবুত তাহা হইতে শোণিত- 
পাত সন্দদাই দুষ্ট হয়। নাদিক শ্বামনলী, গাকাশব, অস্থ প্রভৃতির বন্ত 
আব মধ্যে মধ্যে আমাদেৰ দুপথে পতিত হব। জরাদুব অভ্যান্তর উত্ত, 
বিন্বীছ্বাবা আবুত। স্তর তাহা হইডেও পক্তত্রাব হইবাৰ সস্তাবন]। 
স্্রীদিগের ঘে পরাস্ত সন্থানোহপাদিকা শন্ছি বলবতী খংকিবে, সে পর্য্স্ত 
জবানব বর আব হইদ্ই যে তাহা খডু ভইবে ইহ কদাপি কলা খায না। 
স্রাগণ একপ শোণিতপাতকে অ.ভ্বাধিক্য কহিতে পারেন, কিন্ত বিভ্ুতম 


রব 


আঁওঁব।ধিকা । ন্১ 


চিকিৎসন্ত এ ভ্রমে পতিত হইলে অত্যন্ত আদ্ষেপেব বিষয় । অপগ্ডাধাব 
হইতে অও্ড পুষ্ট ও নির্গত হইবার সমযে জননেক্রিয়ে ষে বক্তারধিক্য 
(0০0895609) হয, তত্প্রতিফল স্বকপ শোণিতপাতকে খত কহে এবং 
ইহাবই আধিক্য আমাদের লেখ্য বিষষ। তদ্্যতীত জবাযু হইতে শোণিত 
পাত হইয়া নাবীর জীবন সংশয় হইলেও তাহাকে আর্তবাধিক্য কহ1 যাক 
না। কয়েক মাজ কবাতাবিক টু অববোধ পরে জবায়ু হইতে প্রভৃক্ত 
শোণিত নিঃআব হইলেও তাহা আমাদের উল্লেখ্য টি নছে। উক্ত যন্ত্রে 
কর্কট-বোগ (00901), ব্দপাদ (7১0151)৯) বা সৌ.এ একার, দ্র ]1117013 
গৃ'1008) হইস্া রক্তত্রা বশতঃ নাবীব প্রাণ বিয়োগ হইলেও তাহাকে 
বজঃ কহা যায় না। সাধাবণ শোণিত অপেক্ষা আব শোনিছেব ষে 
প্রভেদ আছে, ভবসা কথ্ধি, পাঠকগণ অবগত আছেন । আুতবাৎ ব্তশাৰ 
ও তু সংঘটন একই প্রাক্রিগ্রা নহে, কিছু কোন কোন কামিনী খাত 
কাল মধ্যে বা তাহা অব্যবহিত পথেই বন্ছতআ্রাব হইঘ] থ কে। প্রক্ুতার্থে 
ইসা আর্ভবাধিক্ক্য নহে, কিন্ত এইকপে পীডা গ্রভেদ কৰিলে সৌগনিরণয 
স্বকঠিন হইযা,উঠে তজ্ঞন্য ডাৎ লকক্‌ উভয ঘটনাকে একই পীড়া বর্ণনা 
করিঘ্বাছেন। এমত অনেক পীড়া আছ যাহাতে গর্ভচন্মবে রক্গাধিক্য হইবা 
ঞহুকালে শোণিতপাত হয । শোণিতপাতেব এইকপ কাৰণ নার্দশ ' 
করা নিত।শ কঠিন কিন্ত কবিতে পারিলে মহোপকার প্রাপ্ত ওযু! যায়,। 

এক্ষণে একপ প্রশ্ন হত পানে যে, কি গবিমাণে বলোনিঃসবণ হইলে 
তাহাকে পীড়া কহা যাব। ইহা বলানিতান্ত সহজ নহে! উঞ্ণ দে 
স্ত্রীগণেৰ ষে পরিমাণে বজে।নিঃসবণ হয, শীতপ্রধান দেশে সেকপ হয় না। 
আবার যে কোন দেশেই হউক, কোন,কোন কামিনীব অধিক*্পবিমাণে 
শোণিতপাত হব, অতএব দেশ ও দেহ-প্রকৃতি বিব্চেনা কবিঘ1 এ বিষষটি 
ধার্য ফবিতে হইবে । 

পীড়াৰ প্রকৃতি উপবি ষে পে বর্ণিত হই তাঁহ'তে বিভিন্ন চিকিংসক 
যে, ইহাকে নানা প্রকাবে বিভাগ কর্ণিবেন তাহাৰ আশ্চর্য কিণ আমর! 
এ জমস্ত বিভাগতত্ব পবিত্যাগ কলিষা »প্রমিদ্ধ ডাং ওঘেষ্টেব মত অবলন্বন 
করিলাম, যেহেতু তত্প্রদর্শিত একা-ভেদে সুশৃঙ্খলায় চিকিৎসা-কার্ধয 
সম্পন্ন হইযা থাকে । 

আর্তবাধিক্য ছুই গাকাৰ যথ। £_ 

১] আপারণ শপীবহিত কারণ সন্তৃত পীড়।। 
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২। জননেক্জ্রিয়ের বিশেষ পীড়াহেতু রোগের উৎপত্তি । 

১। একপ কথিত আছে যে, নানা কাবণে সাধারধ শরীরের বিকৃতি 
জন্মিয়া আর্ভবাধিকোৰ উত্পত্ভি হয়। ডাৎ ওয়েস্ট বলেন, কোন এক নারী 
ঘে পর্যন্ত ইংলণ্ডে ধাকিতেন, তাহার ঞহুব বিশৃঙ্খলতা থাকিত না, কিন্ত 
আয়াবলণ্ড যাইবাযাত্র উহাব আধিক্য হইত। ইহাতে স্পষ্ট বোধ হুই- 

স্ঞ্তছে ষে, স্ান-পবিবত্তনে উক্ত কামিনীব দেহ-প্রকৃতির পরিবর্তন হইত । 

এমত অনেক পীডা আছে, যাহাতে সামানা রাসায়নিক পরীক্ষায় 

শে'নিতেব বিকৃতি অনুভূত হব, এবং এইবপ কাবণে কথিত পীড়া উৎপন্ন 
হইয়া থাকে। রূরকেব দানামধ অপকুষ্টতায় (6708:187 068670%- 
8০৮) আন্রবাধিক্য সচবাচব হইবাঁক সম্ভাবনা। এমন কি, যাহাকে 
জনাষুব বিকতিজন্য পীড়া কহা যাষ, তাহাব প্রধানতম কাবণ মুনপিগ্ডের 
ব্যাধি হইতে পারে, যেহেতু এমত অরস্থায় মুগ্রপরীক্ষা কবিলে প্রশ্তত অণ্ড- 
লাল (০1১00)০7) পাওষা যায়। এই জনা আর্তবাধিক্যে সর্ধ্দা ঘৃত্র 
পণীক্ষা কা উচিত। মৃতপিত্ডের পীড়া হইলেই যে আত্মরাধিক্য হইবে 
এমন বলা ঘাইতেছে লা। পাঠকগণেব সর্বদা স্ব বাখু! উচিত, যে 
কোন যান্ত হউক, এক যন্রেৰ পীঢা হইলে অন্য যঙ্ত্রে বিধান বা ক্রিয়ার 
বিকার জন্মিতে পাবে, বিশেষতঃ যে সকল বোশে শোণিত বিকাতি প্রাপ্ত 
হুয়ু তাহুতে'আবারধিক্য হইবাব অম্পূর্ণ সস্তাবনা। 

স্* * জ্্রীগণের অস্তানে'২পাদিকা শত্তি' ধবংশ হইবার পুর্বে কাহার কাহার 
আর্ভবাধিক্য হইনা থাকে । যেহেই এই সনয় উদবপ্রকোষ্টসমূহে রক্ষা- 
ধিক্য, যকুতেপ ক্রিঘ। শৈথিল্য এবং কোষ্ঠ দ্ধ; হইযা নিযমিত জময়াপেক্ষ? 
খা অগ্রে হন, পরিমাণে অধিক হই) থাকে এবং প্রক'শ হওনের নির্দিষ্ট 
সমর থাকে না। ষদিচ রজঃ কালে শোণিহ দৃষ্ হয়, প্রকৃতার্থে ইহাকে 
তু কহা যার না) 

নানা কাবণোদ্ভত দৌর্দাল্যে শবীবের বক্তত্রাবপ্রব্থভা দুষ্ট হইয়। 
থাকে এবং এপ অবস্থাস্গ দৈহিক ও স্থানীয় ঘটনার আদি কারণকে 
আমর? বিকৃত শোণিতোপরি ন্যস্ত কবিযা থাকি। জন্তান্গণকে অধিক 
কাল স্তন্যদ(ন কবায যে সকল প্লীব দৈহিক শক্তির হ্বাস বা শোণিতের 
বিকৃতি জন্মে, তাহাদের আন্তবাধিক্য হইবার সম্ভাবনা 

উপরি যে সকণ। কাৰণ বণিত হইল তাহা প্রায় সর্বদাই দৃষ্ট হয়! 
নিয়মিত সময রজোবদ্ধ অর্থাৎ ধতুকাল শেষ হইবার সময় কোন জ্ঞাত 


আর্তবাধিক্য । হ্ঙ 


কারণ বা শারীরিক অহৃথ ব্যতীত একী স্ত্রীলৌক সময়ে সময়ে প্রত 
শোণিতত্রাব দৃষ্টি করিয়া থাকে । আর্তবাধিকোর ন্যায় এইরূপ শোণিত- 
পাত অধিক দিন থাকে, পরিমাণও অধিক হয় এবং অধিকাংশ কামিনীর 
অকাল ব্যবধানে সংঘ্ঘটিত হইতে দেখা ষায়। কিন্তু ইহাতে বেদ 
নাদি না থাকায় রোগিণী কেক মাদ পর্য্যন্ত চিকিৎসকের সাহায্য 
চাহে ন", তখন 'তাহার এই বিবেচনা হয় ষে, খতুকাল অতীত হইলেই 
পীড়া উপশম হইবে । কিন্তু দৌর্ধল্য ক্রমশই বৃদ্ধি পায়, সাষান্য 
উদ্যণে শ্বাসক্লদ্ভুতা জন্মে, প্বিপাক শব্জির ভাস এব গুলফ.-সন্ধি স্ফীত 
হয়। এতদ্বারা তিনি ভীত হইয়া চিডকিৎসকেব শরণ লয্ক়েন এবং হত 
তখনও শোণিতপাতের কথামাত্র কহেন না। এই অবস্থা শরীর বিবর্ণ 
হওয়াতে এবং অস্ত শোপিশ্তি ধৌত না কবায় তাহ! ছুর্ন্ধ হওয়ায় জরায়ুর 
কর্কটবোগ বলিয়া সহসা৷ অনুমিত হইতে পারে। কিন্তু অধিক বয়সে 
বিশেষ কারণ ব্যতীত আর্তবাধিক্যেব উৎপন্তি হইলে জরায়ুতে কর্কট 
রোগ, সৌব্রিকার্জু,দ কিন্ব। 'বহুপাদ (১15২১) ধাকিবার সন্তাবন1। প্রকৃত 
কথা বলিতে হইলে গর্ডচর্ষ্বের এই সকল বিশেষ পীড়া নহে । কিন্তু তব. 
বর্তমানে উহাতে শোনিত-প্রবাহেব আধিক্য হব এবং কখন কখন উহার 
আয়তনও বর্ধিত হইয়া থাকে। * ০ 

উপরি উক্ত কারণদ্বারা জননেজ্রিযের বিশেষ পীড়া না হইলেও খতুর 
আধিক্য ও পুনঃপুনং সংঘটন হইতে পার এবং পীড়ার আদি কারে 
জরায়ুতে অবশ্থিতি না করিলে যে তাহাতে বেদনাদি হইবে ন! ইহা কদাচ্ছ 
বলা যায় না। বস্তিদেশে ভাববোধ এবং বেদনাদ্বারা অরায়ুতে রপ্তসঞ্চ 
প্রমাণিত হইবে। এইকপে শির! ও ধমনী-প্রাচধর শ্থিতিশ্থাপক খুপ রহিত 
হয়, শোণিত প্রবাহ বৃদ্ধি হইতে থাকে*ছুই খভুর মধ্যবস্তাঁ কাল 
খর্ধ হয় এবং অবশেষে খুতুকালে রক্ত্রাব অধক পরিমাণে হয় এবং অন্য 
সময়ে হ্রাস হয়ব, এই মাত্র । 

অষ্টবিংশতি দিবসান্তে সচরাচব খতু হইযা থাকে এবং উপরি উত্তর 
রূপে রক্ত সঞ্চয় হইয়। ক্ষবাযুৰ আত্বতন বৃদ্ধি করে। এই বৃদ্ধি ২৮ দিন 
মধ্যে হাস ন। হওয়াতে ক্রমুশই বক্তস্বাব অধিক হইয়া! আইসে। অনেকের 
এরূপ শাবিরীক স্বভান আছে যে, আব কাব্প তিরোহিত হইলেও পীড়া! 
নিবৃত্তি পায় না। চিকিত্সকেব ইহা বিশেষ ম্মব্ণ রাখা উচিত, নচেৎ, 
তিনি অনেক সমদ্বে রোগ-নিদান কিছুই স্থির করিতে পারিবেন ন1। 
অতএব কারধ্যকালে চিকিৎসক দেখিবেন যে,_. 


দঃ স্ত্রীরোগ বিধায়ক 


কে) পীড়ার যুল কীরণ সাধারণ শরীরে কিন্বা জননেজিয়ে অবস্থিত 
করে। 

খে) দেহ-প্রকৃতির দোষহেতু পীড়াব উৎপত্তি হইলেও স্থানীয় লক্ষণ 
প্রকাশ পায় এবং অনেক সময়ে দৌহক দোষ নষ্ট হইলেও স্থানীয় দোষ 
তিরোহিত হয় মা। পু 

(গ) ঘে পীড়া অধিক দিন স্থায়ী হয, স্থানীয দোষ অনুসন্ধান কর! 
অতীব কর্তব্য, যেহেতু ঘাস্ত্রিক পাড়ার প্রাবস্ত্েই আর্তবাধিক্য হইতে 
দেখা যাঁষ়। 

২। জননেক্রিয়েব বিশেষ পীড়া হেতু রোগের উৎ্পত্তি। উপরি 
উক কারণ ভিন্ন আরও কতকগুলি কারণ আছে যাছা স্পষ্টতই 
জননেজ্িয়ের উপরি ক্রিয়া প্রকাশ করিঘ্া, থাকে । শ্রীদিগের একরপ 
দেহস্বতাব আমাক্িগের নেত্রপথে পতিত হইতে পারে যে, জলনেক্তিয়ের 
সহসা উপ্র ক্রিয়াহেতু কয়েক ন্ট] বা কয়েক দিনের জন; আর্তবাধিক্য 
হয়, কাহারও ইহা! প্রকৃত পীড়া পবিণত হইফা খাক। যে কোন 
স্ত্রীর শুই স্বভাব দৃষ্ট হইবে তাহাবই প্রায় মাসিক রজঃ অধিক পরিমাণে 
হইতে দেখা যায়। যন্হাদের স্বামী অধিককাশ বিদেশে থাকেন, 

* বন্কালাস্তে পতি সহবাসে তাহাদেব জননেক্রিয় অত্যন্ত উত্তেজিত হর্‌, 
এবং তজ্জল্্য রজোরোধ বা উহাব আধিক্য হইয! থাকে । কিন্ত এরূপ 
সআরবাধক্য-সময়ের কোন ব্যত্যর জন্মে ন। অর্থাৎ ২৮ দ্িনান্তে রজঃ 
হয় । এই ক্ুপ দেহস্বতাব জম্পন্ন স্্রীদিগের স্বামীগণের কর্তব্য এই ষে, 
কিছু দিনের জন্য তাঁহারা স্্রীসহবাস পরিত্যাগ ও পরে তাহার শৈথিল্য 
প্রদর্শন করেন । দ্বেস্ত্রী বন্ধ্যা বাযাহার স্গামী অত্যন্ত ছূর্ব্ল তাহার 
পীড়া হইলে আরোগ্য সম্পাদন কর। বিলক্ষণ কঠিন । বৃদ্ধ বয়সে বালিকা 
বাহ করিলে পীড়া অনিবার্ধ্য হইয়া উঠে। যেহেতু এই বয়সে দৌর্বলঃ 
ছেতু রতিক্রিয়া সম্পূর্ণ পে মাধিত হয় না এবং বৃদ্ধ স্বামীসহবাস বালিকার 
ফনঃপৃত না হওয়ায় সর্বদা সঙ্মেচ্ছা! বলবতী থাকে ; হইত্যাকার কারণে 
অপ্ডাধারের অনুগ্র উত্তেজনা ও রক্তসঞ্চর হইয়া জরা আয়তনে ধুদ্ধি পায় 
গুবং তথা হইতে সময়ে অত্যন্ত রক্তত্রাব হয় ।, পক্ষান্তরে বারামনাদিগের 
জননেত্র্িয সর্বদা উত্তেজিত থাকায় প্রবল গীড়া জন্মে এবং তাহাদের 
কুঙ্বভাব দীর্ঘ কালের জন্য পরিত্যাগ্ধ না করিলে পীড়া কদাচ প্রশমিত 

হইবে ন!। 
এ সকলকে অম্পষ্ট স্থানীয় দোষ বলিতে হইবে । ইহা পরে 


আর্ভবাধিকা | ণ৫ 


অগ্ডাধারের উত্তেজলা বা জরায়ুর কলেবর স্পষ্ট বৃদ্ধি করে, তজ্জন্য তাহার 
বিধান সকল শিথিল হয় এবং রক্তবাহিক নাড়ী অপেক্ষাকত বড় হস, 
, তাছাতেই প্রক্ুত পীড়ার উৎপত্তি হইতে দেখা যায়! প্রসবাত্তে অঙ্গদিন 

হধ্যে অতাস্ব কারিক পরিশ্রম করিলে আর্তবাধক্য হইবার সম্তাবন1। 
অনেকের স্বাভাবিক.খতু, প্রসবান্তে অল দিন পরিশ্রমের ধর্ব্ততা না করিলে, 
পীড়ায় পরিণত হইয়া! থাকে । ফলত: এ অবস্থায় জরায়ুব বিধান নিতাজ্, 
শিথিল হয় । কখন কখন জরায়ুদ্বারে ক্ষত থাকিলে এইরূপ শৈথিল্য 
জন্িবার সম্ভাবনা। স্থানীষ অসুস্থতা! দামান্য হইলেও জরায়ুতে শোণিত 
কআবদ্ধ হইয়া আর্তবাধিক্যের উৎপপ্ডি হয়। 

খতৃকালে কোন রূপে জরাম্থব উপরি আখাত লাগিশ্রে অথব! তাহা 
স্থানত্রষ্ট হইলে, কিন্বা তাহাতে কোন প্রকার অব্র,দ, কর্কট রোগ বা বছ্ু- 
পাদ থাকিলে পীড়াৰ উৎপত্তি হয়। জরায়ুব প্রদ্ধাহ হইয়া! অনেক সময়ে 
এই পীড়া হইতে দেখা! গ্রিাছে। কেঁহ কেহ বলেন, তাহার আত্যত্তরিক 
পরিবেষ্ট-বিলীতে দানামধ* পদার্থ জদ্মিলে পীড়ার উৎপত্তি হয় এবং 
সকল দান চাচিঘা না ফেলিলে পীড়া প্রশমিত হয় না। অনেকেই 
বলেন, আর্তবাঁধকা হইলে অধিকাংশ স্ত্রীর জরাযুতে এইরূপ দানা হুইয়া। 
থাকে কিন্তু ডাং ওয়েট ইহা কদাচ বিশ্বাম করেন না, তবে ইহার কৃট্রিং 
অস্তাবিখ নুক্তকণ্ঠে স্বীকাব করেন । 

অগ্ডাধারের নানা প্রকার পীড়া স্সানত্রষ্টতা, প্রদাহ এবং নানা রাপু 
অপকৃষ্টতা (79629795700) হইলে আত্তবাধিকা হইযা থাকে । জরাম্ু 
ও অগ্ডাধারের এ সকল পীড়া পৰে বর্ণিত হইবে; এই হেতু. এ স্থলে 
উহাদের সবিশেষ বর্ণন। অনাবশ্যক । 

লক্ষণ । যে কোন রূপে শবীক্ক হইতে অধিক পরিযাণে শোণিত+ 


পাত হউক, লক্ষণ সকল একই বপ ধাবণ কবে, কেবল রক্তক্রাবের 
রিনি উহ্থা গুকু বা! লঘু হইয়া থাকে। পীড়া পুনঃপুনঃ সংঘটিত 
হইলে, কিম্বা উহা অধিক দিন স্থার্ষী হইলে লক্ষণ গুরুতর হইবার সন্ত” 
বদ! ক্লাত্তি, আলস্য, দৌর্জল্য এবং কাটদেশে ভারবোখ হুইফা। ভ্রমণ 
ৃষ্ট ও কটিতে উগ্র বেদনানুভাব হয। এই বেদনাব প্রায় বিরাম থাকে 
না, বরৎ মধ্যেমধ্যে জঙ্যাদেশে ধাবিত হষ। মুখমগুল নিতান্ত নান, কখন 
কখন মৃতশরীবের ন্যায় জ্যোতিত্রষ্টি হয়। বোগিনী ্গায়বিক শিরঃগীড়ায় 
সর্বদা! কাতর থাকে । আনকের এই বেলা স্বান বিশেষে অবগ্থিতি করে 
এবং এইকপে কণকৃহর, মন্তুকপার্খ প্রভৃতিতে বেদনা হয়। কাহার মন্তকমধ্যে 


চর জ্ীরোগ-বিধায়ক | 


কড়ির টিকৃটিক্‌ শব্দের ন্যার অনুভব হয়। হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া হূর্বল 
হওয়াতে সর্ববান্গে শীতবোধ এবং শাখা চতুষ্টয (1:78) শীতল হর। ব্যাধি 
অনেক দিন স্থায়ী হইলে বিশেষতঃ উহাতে শ্বেত প্রদর জন্মিলে, উপরি উক্ত 
লক্ষণ সকল ক্রমশ: গুরুতর হইযা উঠে। মস্তক ঘূর্ণন, গমনাগমন কিনা 
উদ্ধ-দৃ্টি করিতে পতন-বোধ এবং ম্মবপ-শক্তির অতব ইহা অন্যান্য লক্ষণ। 
পীড়ার স্থায়িত্বানুমারে কেবল মাস্তিক্য লক্ষণই যে প্রবল হয় এমত নহে, 
কটিদেশের বেদনা ও শিরঃপীড়া প্রায় অসহা হইয়া উঠে এবং পাকাশয় ও 
অন্ত্রের ক্রিয়া-বৈকল্য প্রায়ই বৃদ্ধি পায। অনেকেরই আবার হৃদ্ধেপন 
হইতে দেখা যায়, এবং বোগিধীর অবস্থা! নিতান্ত মদ হইলে অতিসার 
জন্মে। ডাং এস্ওয়েল বলেন, এইবপ লক্ষণেব পর কোন কোন স্ত্রীর 
হস্তপদে কিন্বা সর্বাঙ্গে শোথ হয় । ম্মরণ-শক্তিব ঞমভাব ব; প্রকৃত ক্ষিগুতা, 
বিষাদ (618001917) এবং কেহ কেহ বলেন, অপস্মার রোগে রোগিণীকে 
অভিভূত করে। এই পীড়া থাকিলে পুনঃপুনঃ গর্ভআব এবং জরায়ু ও 
ঘোনিভ্রংশ (701210595) হইবার সম্তাবনা। গীড়া স্বজ দ্রিনের হইলে সহজে 
নিবারণ করা যায়, কিন্তু অধিক দিনেব পীড়া অনারোঁগ্য না হইলেও 
চিকিৎসা! কষ্টসাধ্য হইয়া থাকে । | 
« নির্গয়তত্ু॥ আতব শোণিত শ্যানীভূত হয় নাকি রব হইলে 


উহা! জমিয়া"্যায়, অতএব এই ছুইটী বিষষ অগ্ুুসন্ধান করা অতীব কর্তব্য । 
কে়ায়তে বিশেষ পীড়া থাকিলে পরীক্ষা দাবা অবধারিত হইবে । প্রদাহ 
হইতে ইহার প্রভেদ এই ষে, ইহাতে স্থানীয় বেদন! বুদ্ধ পায় না, এবং 
ইহার আরোগ্য পরে পুনঃ উপস্থিত হয। জবামুতে বিকৃত পদার্থ নিষ্বোজিত 
হওয়ার উহাব কলেবর বৃদ্ধি পায়। আর্তবাধিক্যে জবাদু বৃদ্ধি পাইলেও 
ভাহাতে ক্ষতাদি থাকে না। জর(মুতে ক্ষত বা কর্কট বোগ হইলে তাহা 
হইতে শোণিত পাত হয়, কিন্ত এপ শোণিতপাত নিষ্কমাতবক নহে অর্থাৎ 
নিয়মিত সনম্বে হয় না। 
ভাবীফল। ইহাতে প্রান মৃত্য হয় না, তবে অনেকে পীড়া অভি, 
কষ্টে নিবারণ হয়। ডাকার চাচ্চাল বলেন যে, তিনি যত রোনী দ্েখিয়া- 
হেন ভাহাবা সকলেই আরোগ্য লাভ কবিয়াছিলেন । 
স্থায়িতৃ ৷ ক্ষিতিকালের নিরূপণ নাই। অতি অল্পতেই পীড়া নিবারণ 
হইতে পারে, কিছ্বা। ছুই বা তিন বসব, কখন বা তদধিক কাল থাকিতে 
দেখা যায়। একবার আরোগ্য হইয়া! পুনঃ হওয়া অসম্ভব ঘটনা নহে। 
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চিকিওস। | বিবিধ কারণে পীড়ার উৎপত্তি হওয়াতে তাহার 
'চিকিৎসা-প্রণালীও পৃথক হইবে । সকল অবস্থাতেই চিকিৎসককে 
রক্তআ্রাব রোধ এবং বোগোতপত্তিব কারণ নিরাকৃত করিতে হইবে। 
প্রথমোদ্বেশ সাধন জন্য যে সকল উপায় নির্দিষ্ট আছে, তাহা সাধারণ 
রক্তত্রাব নিবাবণোপায় অপেক্ষা প্রভিন্্ন নছে। দ্বিতীষ উদ্দেশ সাধনোপায় 
একবিধ হইতে পারে না, শবীর ছুর্বল ও শোণিতাপকষ্টতাহেতু পীড়া 
হইলে বলকারক বিশেষতঃ লৌহ খাটত ওঁধধ অতি আবশ্যক । এইরঞ্চদ 
দশঃগ্রস্ত অনেক দ্রীলোকেব শৌণিতপাত দৈহিক অবস্থার অধিক 
হয় বলিতে হইবে, কিন্তু সুখকাদ স্বলোকেব বজং অপেক্ষ। বস্তআব কদাপি 
অধিক নহে। ভ্তন্যদায়িনী স্ীব আর্তবাধিক্য হইলে শিশুকে স্তন্য 
ছাড়াইয়া বোগিনীকে সামান্য বলকাবক উষধ দিলে ব্যণধি ত্রায় শাস্তি 
পায়। ব্রাইটাখ্য পীড়া* প্রভৃতি গুরুতর কারণ বর্তমানে আর্তবাধিক্য 

আরোগা করা নিতান্ত কঠিন। 

উদর গহ্বরস্থ রক্তবাহিকা নাড়ীতে রক্তাধিক, অর্শ জন্মিবাব কোন 
কাবণ, যরুতের এুক্রয়া-শৈধিল্য এবং সন্বদা কোষ্টবদ্ধতা থাকিলে রত্তত্রা 
নিবাবণ কবা অপেক্ষা এ একল কাবণের প্রাতি দৃষ্টি বাথা উচিত। এই সকল 
বোণিশীর পথ্যেব বিশেষ নিয্বম কবিযা দিবে এবং কোষ্ঠ পবিজ্কার জন্য শবজ 
মাত্রা সল ফেট অব ম্যাগ্রিসিযা, পটাস্‌ টার্টেট অব সোডা, পলন! প্রকৃতি 
খনিজোদক ব্যবস্থা কবিতে হইবে। ব্তাধিক স্ত্রীব পাঙা হইবার একদিন 
পূর্ব্বে গুরুবিবেচক ওষধ সেবন কবাইলে তাহার আশ্চর্ধ্য ফলোগধাধিক। 
উপলব্ধি হইবে । 

যেমন সাধাবণ স্বাস্থ্যেব বিকৃতি জন্মিলে তত্প্রতি মনোনিবেশ কা 
অতীব কর্তব্য, তদ্রপ জননেন্দ্িয়ে কোন প্রকাব পীড়। থাকিলে, তত্প্রতি 
অবহেলা করা উচিত নহে । কিন্তু এই সকল বিষয বর্ণন করিবার পুর্বে 
পীড়া নিবারণেব সাধাবণ উপাঘ সকল বিরৃত হইতেছে । 

যেকোন কপে পীড়াৰ উত্প্তি হউক, বন্তত্রাব-কালে শযনাবস্থাঙ্ক 
থাকিতে হইবে এবং যাহাতে কেউই শুদ্ধ থাকে তত্প্রতি মনোম়েগে করিবে । 
এই সামান্য উপাষ দ্বারা পীা ঘত পী'। নিবাৰণ হথ, অন্য কিছুতেই তত 
শীগ্র হয় না, কিন্ত ছুই বা চারি ফাস পধ্যন্ত নিষমে আবদ্ধ না থাকিলে কোন 
উপকার হইবে নাঁ। 

জরাদুব প্র্ধাহ বা বন্তাধিক জন্য পীড়। হুইজে অনেকে রক্তমোঙ্ষণ 
ফরিতে উপদেশ দেন, কিন্তু আমাদেক বিবেচনায় রক্তমৌক্ষণ ব্যতীত 


৭৮ সত্ীরোগ-বিধায়ক । 


অন্যান্য প্রদাহ-নীশক ওধধে উপকার দর্শিতে পারে । 

ফলত: আতবাধিক্য বা জরায়ুর শোণিতভ্রাবদ্ধারা জীবন সংশয় 
হইতে পারে অতএব তাহার চিকিৎসার্থে কয়েকটা নিয়ম সতত মনে 
রাখা প্রধোজন । 

১। যখন জরায়ু হইতে অস্বাভাবিক, সতত কিম্বা অতিরিক্ত 
শৌণিতপাঁত হইবে, সামান্য উপায় অবলম্বন বা এককালেই অযত্ব করা 

.কদ্াচ উচিত নহে। 

২। জবাযুর গুরুতর পীড়া বা অপর স্থানের অস্কাভাবিক অবস্থা হেতু 
যে এই রক্তআবের উত্পন্তি হয় তাহা সব্বদা মনে বাথা উচিত! 

৩। এবরপ শোণিতপাত দেখিলেই তাহার কারণ নির্ণধ করিবার 
চেষ্ট। করিবে এর কোন প্রকার সন্দেহ হইলে অগ্রে যোনি-পরীক্ষা করিয়া 
তাহাতে কারণ নির্ণৰ কবিতে না পাবিলে অথচ পোনিতপাত বদ্ধ না হইলে 
জরামু-মুখ প্রসারণ করতঃ 'তাহাব অভ্যান্তর পৰীক্ষা করিবে । 

৪৭ জরামু-গ্রীবা একবার প্রসাবণ কবিয়া তাহা সম্পূর্ সম্ছুচিত 
হইতে দিবে না, কয়২পন্গিমাণে প্রণালী মুক্ত থাকিলে তাহ'তে শোণিত 
নির্গম়নের অববোধ থাকিবে না। এ 

এই বাধিব চিকিংসা দ্বিধা বিভক্ত করা যার, (১) জৎপিগ্ডে, 

, ুস্ক,সের, ষরুতের, ললীহাব ও বৃক্তকাদির ষাস্তক পীড়া হইলে ৩ৎ্প্রতি 
মনোষোগ ),স্ফোট-জব, পার্পৃবা, (7771)07), বয়ংপ্রাপ্তে ঝতুবদ্ধ হইবার 
স্থাভাবিফ কালে, অথন! শিশুকে দীর্ঘকাল স্তন্যদান সময়ে অতিরিক্ত 
রক্তত্রাব হইলে তাহ বদ্ধ কবণ। (২) অর্ধ,দাদি অস্ত্রোপচার দ্বার! নষ্ট 
বাক্কানীয় চিকিৎমা। 

ষে সকল অর্ধ,দাদি বর্তমানে ইহার উৎপত্তি হয় তাহাদের 
চিকিৎসা সেই সেই অব্বুদা্দিব সহিত বণিত হইবে, এস্থলে উল্লেখ প্রয়ো- 
জনাভাব। এই জন্য শোণিতআাব-বোধক উপায় (০১2১0365895) ও 
সক্ষোচক ওষধের ব্যবস্থা করা যাইতেছে! 

১। উষ্ণতা । জল ১১*-১২*০ উফ কবিষ্বা যোনি মধ্যে 
প্রক্ষেপ। 

২। শৈত্য। ভ্যাজইনেল ডন (৪010 000176) রা যোনিতে 
শীতল জল প্রক্রেপ, যোনিযধ্যে বের থলী প্রভৃতি । দৌর্বল্য থাকিলে 
তি সাবধানে শৈত্য প্রয়োগ করা উচিত। 

৬! ট্যাম্পন (19:7০) 1 লিট থা বস্ত্র খণ্ড শুষ্ক বাশলীতল জলে 


আর্ভধাধিক্ক্য ॥ শ৯ 


আর্ড করতঃ বর্ত,লাকারে যোনিতে প্রবিষ্ট করিয়া জরায়ু-মুখ রোধকরণ। 
স্পঞ্জ ব্যবহার করিলে তাহাতে উক্ত মুখ প্রস্থত ও অবরুদ্ধ হয়। 

৪ প্র রূপে ঘোনি-পথও অবরোধ করা যাইতে পারে । দ্রেব 
ফ্যালিসিলিক এসিডে তুল! ভিজাইফ্কা শুদ্ধ করতঃ ছত্ডের ন্যায় উপরিভাগ 
বিস্তার করিয়! প্রয়োগ করিবে। অথবা পারোরাইভ, বা পার্সল ক্ষেট 
অব আইরণ দ্রোবণে ভিজাইয়া উক্ত কার্য সম্পন্ন করা যায়। একা 
হেমামিলিস্‌ বা! হাইডুাস্টিন্‌, কিন্বা প্লিসিবিণ ও  পার্মাঙ্গানেট অব 
পটাস সোলুমন, গ্লিসিরিণ ও কার্বালক এসিড, কি্বা গ্লিসিরিপ অব 
ট্যানিন্‌ ব্যবহার কবা যাইতে পাবে। প্রথমে সিমৃস্‌ স্পেকুলম্‌ (১708 
90690197710 6) প্রবেশ করিযা অলে অল্পে শুক্ষ, পরে আদ্র তুলা দ্বাবা 
যোনি-পথ সম্পূর্ণ অবরোধ করিবে। এই কাধ্যের জন্য দুইটী নিগ্নম 
সতত মনে রাখিবে , (১) অতিশয় শোণিতপাত জন্য রোগিণীর অবস্থা? 
মন্দ হইবার সম্ভাবনা বুঝিলে কেবল তৎকালের জন্য এই উপায় অবলম্বন 
কবিবে ) (২) ২৪ শ্ণ্টার অধিক কাল'অবরোধক তুলা লিণ্ট প্রভৃতি কদাচ 
বাথিবে না। 

৫। স্থানীয় সংঘকৌচক ওধধমধ্যে অবরোধক বর্ত,লে ফিটকারী 
ংযোগ বা তাহার দ্রাবণ প্রক্ষেপ; পাসন্ট অব্‌. আইরণ, পাকে 1বাইভ, 
অব আইবণ (১ অং জলে ৩০ € গ্রেণ, ৫ ফেবো-এলুমেন্, গ্যালিক এক্সিড. 
ট্যানিক এসিভও মেটিকা ইন্জেকৃশন, হেমামিলিস, ইত্যাদি যে কোন 

ওঁষধ দ্বার জরায়ু অভ্যন্তর সংলেপন কবিবে। 

৬। সাধাবণ সেবনৌবধ মধ্যে আর্ট, আগটিন্‌, স্মিলিবোরটিক 
এমিডের অধংত্বাচ প্রচ্ষেপ, আর্গটিন্‌ সহ লুপুলিন্‌ ও কুইনাইন বটিকা- 
কারে সেবন কবিতে দিবে | টিৎ ফেবি-পাক্রে এর, ইনফঃ মেটি কে? অথবা 
তছৃভযে মিশ্র, গ্যালিক এটিড্‌, টিং ডিজিটেলিস্, একসঃ হেমামিলিস্‌, 
ডিজিটেলিন্‌ সহিত আর্গটিন, শুষ্ক ফেরি জক্ক ও কইনাইন, গ্যালিক 
এসিড. ঠ৫ গ্রেণ) সহ ইনকঃ মেটিকো এবং লিকুইড. এক্সঃ আর্গট কিনা 
এমনিষেটেড সলুশন অব. আর্গট ) কুইনাইন ও এরোয্যাটিক সাল্ছু- 
রিক এসিড. । 

বিগত কয়েক বসব, হইতে ঘইড্াস্টি্‌ ক্যানাডেন্সিস্‌ ওষধের 
বিশেষ ফলোপধাধিতা প্রকাশ পাইতেছে এসহ এতৎসহ আর্গট, আর্গটিন, 
শ্ফিলোরোটিক এসিড বা ক্যানাবিন্‌ | যোগ করিলে আবও ভাল হর। 
উহার এলকেলইড. হাইড্রাসটিয়া এই রোগে প্রচুর ব্যবহৃত হইয়া! 


৮৬ স্রীরোগ-বিধায়ক 1 


আসিতেছে। বাবোস কোং মিউরেট অব হাইড্রাসটিয়া ২ গ্রেণ, আর্গটিন্‌ 
$ গ্রেণ এবং ক্যানাবিন্‌ ট্যানেট ২ গ্রেণ ট্যাবলইড 'আকারে প্রস্থ করেন। 
এক বা! ছুই ট্যাবঃ মাত্রায় দিনে ৩ বার সেবন কবাইবে। 

ুধামান্য হেতু কুদ্দুপাক জন্মিবা ছর্ভতবাধিক্য হইলে অপরাপর 
ওঁধের সহিত টিং হাইড়াস্টিস ব্যবস্থা করিবে। কৃদ্ধুপাকের সহ ৃৎ 
পিণ্ডের দৌর্বল্য থাকিলে 1ডজিটেলিদ সহিত কন্ভাঙ্লেরিযা, ্রোক্ষ্যান্থস ও 
স্ট্রং হাইড়াস্টিস্ব্যবহাধ্য। জুদ্েগ বর্তমানে ভিজিটেলিস্‌ ও হাইভাস্‌- 
টিল্‌ হাবা যত উপকার দর্শে তত আব কিছুতেই হয ন1। 

রোগ্গিণীব সাধারণ স্বা্থ্য জন্য নানা প্রাকার ব্রোমাইড স্ত্রীক্মাইন্‌ 
কুইনাইন, আইরণ, ভ্যালিরিযান, (ইন্ফঃ ও এমোনিয়েটেড, টির) 
যকতে রক্তাবরোধ থাকিলে লাবণিক রেচকক, তিক্তজল, পড়োফিলিন্‌, 
আইরিডিন্, ইউনো!মন, মধ্যে মধ্যে সামান্য ারদ-ঘটিত ওষধ, ঘথ! 
ক্যালমেল বা! গ্রে পাউডার ব্যবগ্থ, কুবিধে। শোণিত আব দ্বারা দেহ 
নীরক্ত হইলে স্কোযাবস্‌ ডাযালা ইন, আইবণ, ফেলোস, ইস্টন ক 
ডুসাটস্‌ সিবপ, ফিট্উইক্‌ আইবণ ওঘাটাব, বড'স-পিল, €লীহের পার্কে 
রাইন, টিংচব ও ক্লোবাইড, উপদুক্ত উষষ। 


৭]. 16000117099, 
শ্েতপ্রদর ! 


নির্বাচন । যোনি ও ভবামুব অন্তর্বে্ ঝিত্ী হইতে অপরিমের 
বিকৃত শ্শৈষ্মিক শ্রাব, যাহা সচবাচর শ্বেত, কুচিৎ্ বর্ণহীন ও স্থচ্ছ হয, এবং 
ঘাহাতে কোন দুর্ণস্ষ থাকে না? অন্ত্র যাঙাব প্রকৃতি আঠাবত, শ্্েম্-পুয় 
বা পৃষ্ববৎ হইঘা থাকে এবং উহা বর্ণ হবিৎ, পীত বা ঈষৎ আরক্ত হইতে 
দেখা যায়। ব্যা(ধব উগ্রতা অনুমাবে দৈহিক অন্ুস্থতা দুষ্ট হয়। 

সি হইতে যে শ্বেত গ্লেম্মা নিচ্ত হয়, অধিকাংশ চিকিৎমকগণ, 
তাহাকে এই অনি ভধান প্রদান কেন এখং ইহা কি জরামু। কি ষোনি, 
কি উভয়ের অন্তর্বে্ট ঝিল্লী হইতে নিঃকত হউক, তাহারা তাহা পৃথকীক্কত 
করেন না। বন্তডঃ যোনি ও জরাখুৰ অস্তনেষ্টে বিচ্ছেদ নাই, এই জন্য 
ইহার এক শ্থান আক্রান্ত হইলে ভান/ স্থান ব্যাধিগ্রস্ত হইবার সস্তাবন!। 
কিন্তু জরায়ুর অন্তবে ট্রাময়ে যেবপ দৈহিক অন্থস্থতা জন্মে তদ্রপ অন্যত্র 


শ্বেতপ্রদর ৷ ৮১ 


হয় না, এই হেতু ইহাব পৃথগ্‌ বর্ণনা অতি আবশ্যক । বোধ হয়, সর্ধাগ্রে 
ডা* কলেন উভয় পীড়ার হুন্দবরূপ প্রতেদ দেখান এবং তত্পরে ডাৎ 
হামিপ্টন উভযের বিশেষ বর্ণনা এবং আ্াবেব পৃথক প্রকৃতি প্রদর্শন কবেন। 
“ক অভিপ্রাষে সুপ্রসিদ্ধ ডাৎ ওষেষ্ট ইহাকে বিশেষ অধ্যায়ে নিবিষ্ট করেন 
নাই আমর! তাহা বলিতে সক্ষম নহি। 

ধোনি ও জবায়ুব শ্বেতপ্রদরে প্রত্েদ্দ বাখা যে নিতান্ত আবশ্যক তা হণ” 
বলা বাহুল্য, যেহেতু তদভাবে কোগ-নিদান ও চিকিতসা সম্পূর্ণ হইতে 
পারে না। কিন্ত অনেক রোগিলীতে ইহাব ভিন্নতা প্রদর্শন করা সহজ 
নহে । কতিপয় বোগিণীতে ব্যাধি নির্ধঘ কঠিন, আন্যে অসম্ভব হইয়। 
উঠে। কিন্তু স্থুলতঃ বিবেচনা] কবিলে অধিকাংশের ব্যাধি নির্ণয় কব। 
সহজ। এই জন্য ইহা 'এই পুস্তকে পুথগ ভাবে বর্ণিত হইবে না। 

লক্ষণা্দি বিবৃত কবিবার পূর্বে, যে যে অবস্থা ইহ সংখঘটন হন 
তাহার উল্লেখ সংক্ষেপে করা যাইতেছে। 

১) অন্তু বয়স্কা বালিকাগণেব স।ভাবিক খু হইবার ছুই তিন মাস 
পুর্বে প্রতি রজঃকালে শ্লেম্বব পদার্থ নিগত হইতে দেখ যায়। ইঙ্থাকে 
প্রাতিনিধিক 'বজঃ বলিলে ক্ষতি নাই । অন্রসন্ধান করিলে এতদ্দেশীষ 
অনেক বালিকার জরারুৰ সম্পূর্ণ পবিবর্ধীন হুইবাৰ পুর্বে এতদ্রপ অক - 
দৃষ্ট হইবে। * 

২) আর্তবাববোধ পৰে প্রতি ধততৃকীলে ইহা দুষ্ট হব।' % 
খঘটন, স্থিতিকাল ও পরিমাণ ভুদ্ধাত্তব সাশ। 

(৩) অনেকেব দুই গ্তুৰ ব্যবহিত কালে শ্বেতপ্রদব হইয্া ধাকে ৃ 
ইহাদের খহুর ছুই তিন দিন পূর্বে ও পৰে শ্রেম্বাত্বক নিঃকত্রাব বৃদ্ধি প্রায় এবং 
তৎ্পৰে ভ্রমশঃ তাহা হাস হইযা *আইসে। কিছুকাল গত হহলে 
অনেকের আবার একবাবেই খহুবদ্ধ হয়, এবং বর্ণিত ব্যাধি উহার প্রতি- 
নিধি হ্গপ হইয়া থাকে । 

€৪) এতগ্বাবা অনেকের আর্তবাধিক্য হ্ষ, অথবা বর্ণিত ব্যাধিৰ সহিত 
তাহা বত্তমান থাকে । এই উপসর্থদ্বাবা। বোশিশীব যাতনা বুদ্ধি পায় এবহ 
শ্বেতপ্রদর আঁবোগ্য না হইলে আত বাধিক্য অনাবৌগ্য হইয়া উঠে । 

(৫) বয়সাধিক্যে আত্তবাবরোধ হইবাৰ সময মধ্যে মধ্যে বা শেষ 
ছুই চাৰি মাসে শ্বেতপ্রদব হইযা থাকে । 

(৬) হুবিৎ পীড়ায় বোগিণীব ইহা শ্ীভাবিক খতৃব প্রতিনিধি স্বরূপ । 

(৭) গর্আব পরে অনেকেবই এই অবস্থা দৃষ্ট হয। আবার 
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স্বাহাদের একপ হয তাহাদেব পুনঃপুনঃ গর্ভআব হইবার সম্ভাবনা । 

(৮) অনেকে প্রসবাস্তে কযেকমাস পর্যন্ত জরাফু হইতে শ্রৈম্থিক 
শ্বেতস্রাব দৃষ্ট হুইয়রা থাকে । বিশেষতঃ গর্ভ পর এতদ্রপ শ্বটনা সাধারণ 
বলিতে হইবে । ৫1৬ মাস পরে ইহাদের স্গাভাবিক তু হয়, কিন্ত এতন্তরপ 
ঘ্ঘটন। দেখিলে অল্প বযস্কা রোখিণী অত্যন্ত ভীত! হযেন। চিকিৎসক 

শ্তাহাকে বিশেষ অভয দান কবিবেন। 

(৯) ডাৎ ম্যাথিউস ডন্ক্যান ধ্বসাধিক স্ত্রীগণের নিয়মিত সমক্কে 
খতু বদ্ধ হইয1 বহু দিন পরে শ্বেতপ্রদব হইতে দেখিয়'ছেন। ইহাদিগের 
প্রা্চাবক আব জবাঘুমধ্যে অবস্থিত হইযা বিগলন জন্য অত্যন্ত দুর্গন্ধ 
জবামুমুখ সন্দোচিত ও তাহাব উদৰ প্রসাবিত হইযাছিল। 

(১০) ডাহ ক্যাব্যািৰ ১০০ অন্তঃত্া শর্ট পরীক্ষা কবিযাছিলেন, 
তন্মেধো অধিকাংশের জনামুগ্রীবাৰ ক্ষত ও তথা হইতে প্রাদরিক আব 
দেখিষাছেন। তিনি প্রমাণ কবিষাচ্ছেন যে, প্রদব দ্বারা ক্ষত হয় এবং 
তাহাব বিকদ্ধাভাব বিশ্বাস্য নহে। র্ 

কারণ 1 আাভাবিক ও অঙ্গাভাবিক ম্থানীঘ উদ্েজনা, বিশেষ 
দেহু-বিরতি, এবং সাধারণ অস্রশ্বতা ইহার প্রধান কাবণ। শ্রাবিণীক 
শ্রাবণ শক্তির হ্রাস, পুনহপুনঃ গর্ভআার বা গর্ভধারণ, শিতকে অধিক কাপ 
ওন্যদান, গুটিলোন্ধর ধাহ ইত্যাদি এ দেহ প্রক্কতির অস্তর্ততি। শৈত্য, 
/ শীন্ত। পরিপোষণের অভাব, অত্যন্ত তৈজক্লন আহাব, বিশেষ বিশেষ শ্থানে 
রি বাজল বাদুব পর্নভন, অচনিসু। সভাব, ইত্যাদিও ইহার অপ্যান্য 
কাত | স্বাভাবিক ও অহান্তাবিক উত্তেজনা মধ্যে অতাধিক বিক্রিয়া, 
পুনঃগুন্হারজোনিইনাবক ওধব ব্যবহরব, তেভস্ব প্রন্গেপ, গবলাস্ত্রে ফ্রিমি, 
যোনি মধ্যে পেসাবিন , 1১১৯৮) উন্েজন ইত্যাদি গণ্য! 
লক্ষণ | ইহা প্রবল ব। পূবাতন হইতে পারে। প্রবল পীড়। 


নিতাস্ত বিবল। ড:ৎ চচ্চাঁল একট ৩০ ণহ্সবেন বোগিণীর বৃতান্ত বর্ণন 
কবেন যে, তাছাৰ সাত মাপ পৃ একটি সন্তান চন) তখন পর্যস্ত খাত 
সংস্থাপন হঘ লাই, কিন্ত প্দবিক শাব সব্নদা হইত এবং প্রতি খতুকালে 
উহা বৃদ্ধি পাত । পিলে ৩।৪ বাব গুলু বায়ু নোগজন্য তিনি অচৈতনা 
প্রাপ্ত হইতেন, লাড়ী প্রাত মিনিটে ৯০, কুক পাভাবিক অপেক্ষা উদ্ক এবং 
সামান্যরুপ পিপাসা ছিল। মৃাধবের আক্ষেপ হোতু মু ণাববোধ হইত 
পনীন্ষায জবাধু-গ্রীবা কে.মল ও বেদনাযুন্ধ লক্ষিত হইযাঁছিল। কটিতে 
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গ্রাস বসাইয়া ডাং চচ্টটল তাহাতে ক্রিষ্টার উঠাইয়াছিলেন, যোনিমধ্যে 
ঈষহ্ষ জলের প্রক্ষেপ এবৎ বালসাম্‌ কোপেবা সেবন কবাইয়া বোগের 
সম্পূর্ণ প্রতিকার করিলেন। লিসফান্ধ ইহাব লক্ষণ সকল আবও গুরুতর 
করিয়া ব্ণন করেন। অননুধাবনীয় কাবণে যোলিতি অগহা চুলকান 
হইয়া তাহা জরায়ু পর্যন্ত বিস্তৃত হয এবং ততসঙ্গে বস্তিকো”বে উষ্ণতা- 
নুতব হয়। পুনঃ পুনঃ মূত্র ত্যাগেচ্ছা হইযা থাকে । সমস্ত জননেক্িষ, 
স্ফীত ও বেদনাযুক্ত হওয়াতে বোগিণী উপবেশন কবিতে কষ্টান্ুুভব কবে। 
এততৎসহ বমনোজ্কে। দৌর্কাল্য, শাবিবীক অনুস্থতা এবং সন্ধি স্থলে 
বেদনা হইযা থাকে । তৃতীন বা চতুথথ দিনে জলবৎ পদার্থ নিঃক্ত হয 
এবং তখন যাতনার কিষৎপবিমাণে হ্রাস হইযা আইসে। 

পুবাতন ব্যাধি অল্পদিনের বা যত্সামান্য হইলে তাহার লক্ষণ সকল 
সামান্য এব ষাতনা নিতাস্ত অলপ হয। আলন্য-বোধ, কটি ও পষ্টদেশ 
দুর্বল, মধো মধ্যে শিঃবপীডা, দৈহিক কান্তি মলিন, বাহা জননেন্দ্রি 
আর্ত ইত্যাদি,লক্ষণ প্রতীয়মান হয। ইহা অপেক্ষা পাড়া গুরুতির 
হইলে অর্থাৎ ঝতুব গনিবন্তে প্রকুত শ্বেতপ্রদব জন্মিলে কষ্টের বৃদ্ধি হয়। 
অত্যন্ত স্থানীয়*বেদনা, বস্তিকোটবে ভাববোধ, এবং ক্ষচিৎ প্রসব বেদনাব 
ন্যায় যাতনা হয়। ইহাতে দৈহিক অন্বস্থতা নিতান্ত অল হয় ন্$। 
দৌর্দলা. শ্রম করনে অনিচ্ছা» ক্লান্তি, নাড়ী মু, ছুর্দল এবং এমপেক্ষাকুত 
দ্রুত, ত্বক পীত বা হবিদর্ণ, কখন কোমল ও আদ্র; কখন বা শশক্ক *ও 
খরম্পর্শ, অক্ষিগোলক কোটরপ্রবিষ্ট এবং অমিত বেখায পবিবেষ্টিতু। 
পুনঃ পুনঃ শিবঃপীডা, কিন্ত রক্তবাহ নাড়ীব উত্তেজনা দেখা ষাষ না, 
এবং চস্কুতে আলোক কিন্বা কর্ণে শব্ধ সহা হয়। অনেকেব, মস্তক- 
শশ্চাতে বেদন। হয়, এবং সমযে সমযে 'শিবোপ্ূর্ণন ও অটনতন্য দেখ। যায়। 
জিহ্বা প্রায় শুক্ধ বা মলামুক্ত হয় না, সচবাচর পীত বা লোহিত বর্ণ ও 
কোমল হইতে দেখা যায়। ক্ষুধামান্দ), কে।ষ্টবদ্ধতা ও পিততআ্রাব হ্রাস, 
এবং কখন কথন মুখমণ্ডলে ব্রণেব ন্যাষ স্ফোটোদগম হয় । 

ডাৎ এস্ওঘ্বেল এতদ্যতীত লাক্ষাণক প্রদর বর্ণনা করিয়! থাকেন। 
ইহাতে পুর্বকখিত অধিকাংশ লক্ষণ বর্তমান থাকে, কিন্তু যে ষে পীড়া 
হেতু ইহাব উৎপত্তি হয়, তাহারও চিএুগুলি সম্মিলিত থাকে। জরামুত্রংশ 
বা তাার পীনসী প্রদ্ধাহে শ্বেতপ্রধব জগ্গিলেও উহাদের বিশেষ লক্ষণ 
দেখা যায়ু। যে যে পীড়াও ইহা আনুষর্জিক, তাহা! পবে বর্ণিত হইবে। 
এস্থলে এইমাত্র বূলিলেই যথেষ্ট হইবে যে, জরায়ুব বা যোনির কোনব্বপ 
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উন্দেজনা, বা শৈথিশ্য, ভ্রংশ, বহুপাদ, স্ননষ্টুতা, কঠিন বা কোমলার্বা,ঘ 
কিশ্বা পেসাবি ব্যবহাৰ ছ[ব। শ্বেত প্রদব জন্মিধী থাকে । যেনির অভান্তব 
পৰীক্ষা কবিলে কথন কখন জবাযুন আনতন বুদ্ধি, প্রবশ পাঁড়াষ প্রচাপনে 
বেদনা এবং জবাযু দ্বাব অপেক্ষাকত নিকশিত বোধ হন। কখন বা 
পণীক্ষায কিছুই জানা যায না। নিঃআাবেন পবিমাণ মন্দা সমান নহে, 

»অধিকাংশের ইভ] বর্ণ বিহীন ও কন্ছ, কাহার কাহাব ঈষৎ হনিহ বা 
কালিমী বর্ণ। ইহার ঘনত্বও সকলেপ সমান হন না) শ্রেম্মাব ন্যাঘ তবল 
কিনা আমিক্ষটরৎ কফিন হইতে পাবে 

নিদাঁন 1 হই প্রকাৰ ভি অবস্থার শেত প্রদর উৎপন্ন হইঘা 

থাকে । ৮ (৮২ আকণ ঝিএীব বন্দবাহ নাডীদ অত্যধিক ক্রিয়া 
এবং দৌর্দল্য । কেহ কেহ বলেন, দৌর্কাল্য ব্যতীত পীড়া হম না, 
কেবল যাহাদেন প্রদাহ রর ভাতশ্বই এ নিধমেব অধীন নহে । শবীৰ 
দুক্ধল হঈলেই যে জরাদুৰ ও যেনব বঙ্জালতা এ।কিবে তাহ' বিশ্বাসঘোগা 
নহে । অনেকেই জন্ম ন করেন যে, যে স্তান ভইতে হজোনিহদত হয, 
তা তই শ্রেহ প্রদৰ উদ্ভব হইঘ। থাকে, বিশিন্ত" প্রাতিনিধিক 
হইলে এ নিথ্ম অলঙ্মলীন। 

নির্ণয়ভন্ত | ইহা যে যে ব্যাধির সহ্কিত ভ্রম জন্মাইতে পাবে তাহা 
ভ্রমশং বর্ণিত হইতেছে । 

(১) জবণযুব প্রমেহ ডি পৃর্বনাবস্তা অবগত না থাকিলে ইঙ্তা 
হইতে প্রভেদ কৰা নহজ নভে। মের প্রবলাবস্থায় সমস্থ জলনেন্দ্িষে 
দ্রাহননৎ বেদনাব উদ্ভিন হব, নিন এই বেদনা হ্ামা-সংসর্গে 
কদ্ধিপান্ন। ইহার ম্বাব গাড বর্ণবিশিন্ এবং হুত্যাগ কালে যাতনা- 
ফাক । 

(২) যোনি শ্বেপ্রদব। ইতর শভিত কথিত ব্যাধি প্রভেদ 
কবিতে হইলে, যে ষে অবস্থাম্ব শাহ উত্পন্ন হয ভ'ভা স্মরণ বাধিতে 
হইবে। ইতিপৃন্সে ব্যক্ত হইয়াছে যে, জবর শ্বেত প্রদব, খু 

২ঘটনের প্র্দে ও পনে বুদ্ধি পা এনহ পলিশেতষ মামযিজ খু পরিবর্তে 
ইহার প্রান্তভার হইয়া থকে! যোনিন তশেতপ্রদবে একপ হয় না এবং 
তাহাতে দৈহিক্ক অহ্স্থতা নিতান্ত অন্প হসু। আবার 1চকিতসাদারাও 
নোগ নিণীঁত হইত পাবে, বে হেতু সঙ্গোচক ওঁষধধেল ছাবন প্রক্ষেপ 
কৰিলে ফোনিদ পীড়া প্রশমিত হয়, কিন্ত জবারুর ব্যাধি বৃদ্ধি পায়। 


শ্বেতপ্রদর | ৮৫ 


(০) জরায়ুগ্রীবার ক্ষত। ঘোনিবীক্ষণ প্রত্বোগ করিলেই আমরা 
কৃতকার্য হইব। এতছভয় পীড়ার স্থানীয় ও দৈহিক লক্ষণ একবিধ, 
কিন্তু যোনি-নীক্ষণদ্ধারা এক পীড়ায় গ্রীবাতে ক্ষুত, অন্যে আরক্ততা ৃষ্ট 
হইবে। 

€৪) জরামু অগ্ডাধার ও যোজক তন্ডতে (000:090%%8 1৪806) 
ক্ফোট হুইযা তাহ। বিদাবণ হেতু যোনিদ্বাবা পৃ নির্গত হইলে আমাদের , 
ভ্রম জন্মিবার সম্ভাবনা! কিন্ত & সকল স্থানের স্ফোটলক্ষণের অভাৰ 
এবং প্রাদবিক লক্ষণের দর্তমানতা হ্থারা ভ্রম দূবীরূত হইবে! 

ব্যাধির স্থায়িত্ব । হাধিত কালেব স্থিরতা নাই। খতুর সহি 
মন্ন্ধ থাকিলে ইহা অধিক কাল স্থাবী হয় ' কিছুদিন পরে ইহ! হয় বা 
ওঁষধ প্রয়োগে মত্বরে আবৈগ্য হইতে পারে। চিকিৎসান্বারা আরোগ্য 
হুর না, এরূপ অবস্থা অতি অল্প। 

চিকিতসা | যাহাদের গণ্মালীয কি হবি ংপীড়া, খুটীজ পীড়া ব 
রক্কা্পতা থাকে তাহাদেব পরিপাক যন্ত্রের প্রতি বিশেষ দৃষ্টি বাথিবে 
প্রত্যহ যাহাতে আন্ত্র পরদিক্ষান থাকে এমত কবিবে। নিয়মিত অন্গচলনা, 
বায়ু পৰিবন্তন, সুবিধা! থাকিলে সমুদ্রাবগাহ এবং কুইনাইন, ষ্টিকৃনি নবাব 
আর্সিনিকের সহিত লৌহ্ঘর্টিত এ্যধ ব্যবহাব কবিবে। মীউল জর্লৈ 
কট্যভিষেক এবং সে'হাগা, বোবাসিক এজিড, ক্লোবাল হাইর্ডেও। ফিটক্ি্ি 
বা সল্‌ফেট অব জিন্ক এক পাইট দুলে এক একডাম পরিমাণে মিএিত 
করিয়া যোনিতে প্রকেপ দিবে । 

নিঃআাবের শ্ান প্রধানত? যোনি হইলে এবং তৎসঙ্গে সাধারণ স্বান্থয 
ব্যাহত না হইলে নবোনিমধ্যে উন জঞজেব প্রকেপ দিবে । ইহাতে আ্রাব 
হ্রাস নাইলে কোন প্রকার কাক গ্রমোগ কবিবে এব্ৎ তজ্জন্য অগ্ঠ ওন্স 
বা ততোধিক উএ কষ্টিক লোষণ, ক'ঝলিক এসিড, আইফ্কোডিন্‌ যোনি- 
বীক্ষণেপৰি ঢালিধা দিবে এবং & যন্ত্র যেমন বাহিৰ কনিবে এ সকল ভ্রবা 
ঘাবা যোনি প্লাবিত হইবে । এই মকল উপায নিক্ষল হইলে পীড়া 
জবায়ুব বিকৃতি হতে উৎপন্ন হইবাৰ নিতান্ত সন্ভ।বনা, ঈতরাৎ জরাম়ু- 
গ্রীবায় বিলক্ষণ কষ্টিক প্রযোগ কাঁখবে। 

আব উদ্তে্গনীয় হইয়া নিক্টবত্তী স্থধনে সংলগ্রতা হেতু ক্ষত হইলে 
বোগিধীকে সর্ব পবিষ্কার থাকিতে কহিংব এবং এক পাইণ্ট জলে সো- 


হাগা কিম্বা কাবণেট জখ্‌ সৌড়া দ্রব করিঘা 1পচকারী দ্বার] প্রক্ষেপ 
৮ 


৮৬ গ্ীরোগ-বিপায়ক । 


কবিবে। পামাব (1০5০0) ন্যাঘ ক্ষত হইলে কষ্টিক লোষাণ (২* গ্রেপ 
১ ডে) প্রলেপ দিবে। পবে রেক্টিকাষেড. স্পিরিট ক্যান্ব ভ্রব করিয়া 
৩ ডাম বোরাঝ-গ্রিসিবিণ ও আট ইন্স গোলাপ জল একত্রে মিশ্রিত 
কবিষা! উর স্থান ঘৌত করিবে। 

সেবন্রে ধধ বড় উপকারী নহে। তন্মধ্যে ডাৎ চচ্চাল চারিটা 
ওউষধের বিশেষ প্রশংসা কবেন। যথা-- 

€১) বালাম অব কোপেবা। ইহা ১৫ বিন্দু মাত্রাঘ আবস্ত 
কৰি ত্রমশঃ বৃদ্ধি কবিতে হইবে। পাকাশয্কে তাহ! অসহা হইলে 
ক্যাপ্হল আকাবে প্রান কৰা বাইতে পারে। 

২) লৌহঞ্টটিত ওঁষধ. বিশেষতঃ সলফেট, পার্ণাইটেট এবং টিং : 
ফেবি-মিউবিষেটিস | ডাক্তার ওযেষ্ট ইহা সঙ্গফেট অব ম্যাগ্সিসিয়ার 
সন্হত ব্যবহাব করেন (নং৪৬)।  ভাক্তাৰ ডিকিন্সন ল্যাক্টেট অব. 
আবর্ণেব ভূষসী প্রশং সা কৰিযাছেন । প্রসব পরে যে সকল স্ত্রীর শ্বেত- 
প্রদর হয তাহাদেব জন্য ইহা বিশেষ উপকাবী। লৌহের দ্বাৰা পরিপাক 
শক্ষির বৃদ্ধি হত, তজ্জন্য বোগিণী সবল থাকে এবং ব্যাধিও ত্বরায় 
উপশমিত হয়। 

(৩) ডিককৃসন অব লগ-উড.। ভাক্তাব চচ্চীল কনে বোগি- 
নবীকে দিষ বিশেষ উপকাৰ প্রাপ্ত হইযাছেন। 

«09 আর্গট অব বাই। অনেকেই ইহার অতিশব প্রশংসা করিয়া 
থাকেন, এমন কি, অন্যান্য ওষধ নিরথক হইলে সমবে সমন্ষে এতদ্রার! 
বিশেষ উপকাব প্রাপ্র হওঘা ধা । ৫ গ্রেণ মাত্রায় দ্রিনে তিন বা] চারি 
বার দিলেই যথেষ্ট হইতে পাবে। 

পাঁড়া কষ্টদাধ্য হইলে নাইটে ট অব. মিলভার দ্রাবণ যোনিমধ্যে 
প্রক্ষেপ করা যাইতে পাবে। কোন কোন রোগিণীর জরাফু-গ্রীবায় কষ্টিব্‌ 
পেন্সিল মংলগ্পে উপকার হইন্াছে। 

এতছিন্ন কলচিকম্‌ চুণ, সাইমাকবা ত্বক চর্ণ, সিবাপ ফেবি 
আইম়োডিড , কাবার চান, কর্কট আঞ্ষ, টিং ক্যা্গবোডস, এলডাব বৃক্ষের 
মুলটুর্ন, লৌহঘটিত খলিজেদক ইভা ।দিও এ ব্যাধি বিনাশ।থে অস্ত স্ববূপ। 
কো্ঠবদ্ধ থাকিলে ভাহ) গবিক্কার বাখিহে হইবে । ক্যটালমেল ও জোলাপ 
এজন্য অতুযুতকুণ্ 'নৎ ৪৭)1। স্ছনিক ও সার্পার্দিক উত্তেজনা নিবারণ 
করিবার জন্য কোনারম, হই ওসাামাদ্‌ এব আফিম মহৌষধ । বাহ- 
জরনিনেল্ছির সন্রদা পরিক্ষা বাথা। অতাৰ প্রঘোজন' প্রারিক আব সংলগ্নে 


শৈশব শ্বেতপ্রদর ৷ ৮৭ 


চণ্বনির্শোচন হইসে গার অব লেন বা ব্র্যাক ওষাস্‌ অহ্যাৎকৃষ্ট ওঁষধ। 

অনেক সময়ে পুধাতন পীড়া নিধাবণ কৰা নিতান্ত কঠিন হয়। 
তজ্জন্য গ্রিণ 'আইয়োডাইড., বেড আইখোডাইড্‌ কিম্বা ডনোভ্যানস্‌ 
সলুষন্‌ ব্যবহাৰ কৰিলে উপকার দর্শিতে পারে! আইগ্রোডাইড 
অব পটাসিয়াম নিতান্ত মন্দ নহে (ন২৪৮)। 


৭1177771119 14090007092. 
শৈশব শ্বেত-প্রদর | 


চে 
ইহা কেবল বালিকাদিগেবই হইয্বা থাকে 1 বালিকাগণেব যোনির 
বসাক্্রাবী গ্রন্থি পবিবদ্ধিত না হওযায় ইহাদের নিঃস্বাব মাস্তক বা সপুক্ব 
মস্তবৎ হইতে (পা ল্য 1 
কারণ ,* [সদরিভ্্রেব আহাব, দৈহিক নির্্ীলতা ও বাসস্থানাদির 
উতৎ্কর্ষতাৰ অঞ্ডাবে হইহাব উৎপত্তি হইযা থাকে । কখন কখন এই 
ব্যাধি বহুব্যাপককপে পুষ্ট হয। বলান্ত্রেব লন্ববর্ত,ল কৃমি কোনবাপ 
যোনিতে প্রবেশ কবিলে ইহাব উদ্ভব হইতে পারে। দত্তোছেকেব 
উত্তেজনা, শৈতা, স্ী-ঘঙ্ষে উত্তেজক পদার্ধেৰ সংল গ্রতা, কোন প্রকার 
অনঘাভ যথা পুৎ-সঙ্গম-চে্টা ইত্যার্ছ ইহব অন্যতর কারণ বলিতে 
হইবে । গুটিজ ধাহ্বিশিষ্ঠা বালিকা ইহাব আক্রমণ হুইতে নিস্তাব 
[ওযা দুক্ষব। হাম) আখক্ত জব, নান্প্রকাব চম্খবোগ, যখা পাম। 
(0595০7৮), চ্মদল 110015+07:9) ইত্নাদিব ইহ! আনুষদিক ঘটনা। 
লক্ষণ | প্রথমে ব্যাধিত স্থানে উষ্ণতা ও অধ বোধ হইা উত্তে- 
জনা ও কখন হয এবং কাভাব কাহাব প্রস্রাব ত্যাগ্গে তীব্র বেদনাব 
উদ্রেক হইবা থাকে । তৎপবে তবল, বর্ণহীন, সপ্রেক্ম আাব ক্রমশঃ বৃদ্ধি 
পাইযা ঘন ও সপুষ শ্বেশ্মাস্বক হইযা পিকটবন্ত! স্থানেব উত্তেজনা কব্তঃ 
চন্ম নিম্মেচন ও ক্ষত করে। 
পীড়া! উগ্র হইলে বেদনা ও উঠেন বুদ্ধি পার, তাহাতে গমনা- 
গমন বা নিদ্রাব ব্যাঘাত জাম এবৎ, বোগিশী অস্থিব! হইযা পড়ে । 
ভাবাব তঙং্সঙ্গে প্রশাব ত্যাগে দাহব্ৎ বেদনাধ্‌ ফ্রেশের পরিসীমা থাকে 
নাঁ। সাধারণতঃ এই নকল যাতনা অন্ন দিনমধ্যে নিবৃত্তি পান্ক 
চি 


৮৮ স্রীরোগ-বিধায়ক। 


আথবা! পীড়া পুবাতনে পরিণত হয়। ইহা বহুব্যাপক হইলে প্রান্ব 
'সাংঘাতিক হয়। 


চর্ম নিষ্মোচন অধিক হইলে তাহাতে যেক্ষত হয় সেই ক্র শুক্ত 
হইয়। যোনি-কপাট পবম্পৰ সংঘুন্ট হইতে পাবে, তস্ধেতু প্রাপ্ত বয়সে ধহ 
নির্গমন, স্বামী সহবাল ও প্রসব সম্বন্গে বিলক্ষণ ব্যাঘাত জমে । অতএব 
এবিষয়ে সাবধান হওয়া অতীব প্রযোজন। 
চিকিৎস1 1 উষ্ণ জলেৰ সদ, আক্রান্ত স্থান সতত পবিক্কাব 
কবা, ষোনি-কপাট পুথকীকৃত বাখ'। ০েভ. লোপ, রাক্‌ ওযাস্‌ অথবা 
বোরাক্স-গ্রিসিবিণ ২আং,কোজ ওষাটান ৮ম সহিত মিশিত করিযা আক্রান্ত 
গ্থান ধৌত করিবে। লঘুবিরেচক উষ্ধধ সেবন কলাইতে বিস্মৃত হইবে না। 
ষথা এক্ারভেসিং সাইটেউ অব্‌ ম্যাগ্মিসিয', মিশপ সোঁন বা পুরাতন 
তেঁতুল, হাইড [জ্ঁ কম্‌ ছিটা, রুবার্দ্ব বা সামান্য লাবণিক নেচক। সাধাবণ 
স্বাস্থ্যের প্রতি যথেষ্ট যত্ু রাখিবে এবৎ বাদাম আদি অঙ্ক চালনা কদাচ 
করিতে দিবে না । যাহ] কিছু সহজে পবিপাক হয তাহা আছার করিতে 
দিবে । বালিকা যাহাতে আঞ্ান্ত গান কগুযষন না কবে ভদ্দিষয়ে মতত 
দৃষ্টি রাধিধে। কহ্য়ন নিবারণ জন্য ববৎ,_ 


গ্র্যাবাফিণ ... 58 রে ১ আং 
এ. এসিভ বোরাসিক তং ১৫ গ্রেণ 
সোডি বাইকার্ব ঠা ১১৩০ গ্রেণ 


ঘ্বিশ্রিত কবিয়া আক্রান্ত শ্থানে সংন্গ কবিবে। 

পীড়া পুবাতিন ভাব প্রাপ্ত হইলে এক তন্ন জলে ৪ গ্রেণ ফিটকিবি, 
কিম্বা ছুই হইতে ৪ গ্রেণ সলফেট অব জিঙ্ক অথলা «_-১০ গ্রেণ আজে 
প্টাই নাইট্রাস ড্রব করিমা আক্রান্ত স্বান ধৌত কবিবে। কাবলিক 
এসিড গ্িমিবিণ বাঁ নাইটেট অব সিল্ভানেৰ উগ্র ধাবন (১ আউন্নে এক 
ভূম) সংলগ্ন করিলে পীড়া সত্ববে শিবু পাখ। 


৮1 ৪6০৮116৮ বন্ধাত্ব। 
নির্ধ্বাচন ।॥ জনলেক্ত্রিষের যে অবস্থার উৎপাদিকা-শক্তির ব্যাড 
জন্মে তাহাকে এই আখ্যা প্রদত্ত হইযা থাকে। 


বন্ধযত । ৮৯ 


এই বিষয়টা কতদূর গুরুতব তাহা বলা বায না। স্ত্রীগণেব সস্ভান 
না হইলে যে, কায়িক ও মানসিক ষস্ত্রণা ভোগ কবিতে হয় তাহা একরার 
চিন্তা কৰিলে কাহাব না হৃদয় বিদীর্ণ হয। বন্ধ্যা স্ত্রী যে কেবল মানসিক 
কষ্ট ভোগ করিয়া থাকেন তাহা নহে; তাহাব আস্মীয়গণ তাহাকে নানা 
প্রকার যন্ত্রণা দেন, তদ্বযতীত বংশরক্ষা, বিষয়াধিকাবী কা রাজ্যাধিকারীর 
অভাবে সংসাৰ অসাঁব হুইর়া পড়ে। পুভ্রেব নাম অপত্য, যেহেতু তাহাতে 
বংশ পতিত হয় না। 

সচরাচর ১৮ বসন বয়সের মধ্যে সন্তান না হইলে ক্ৰীগণ “বন্ধ 
হইবে বলিয়া আশঙ্কা! হয এবং 'এনুসন্ধান দ্বারা ইহা জানা যায় যে, এই 
সম অতীত হইলে কেবল শতকবা ৭ জন অর্থাৎ ১৪ জনের মধ্যে ১ জনের 
সস্তান হয়, অবশিষ্ট মহিলাগণ বন্ধয। হইয়া খাকেন। 

ষেকোন দেশ বা জাতি অনুসন্ধান কৰা যাউক্, তাহাদের মধ্যে 
কতক স্ত্রী নিশ্চয়ই বন্ধা হুইবে। যাহাদেব বিবাহে শোণিত সম্বন্ধ 
অর্থাৎ, জ্ঞতিত্ব থাকে তাহাদিগেব মধ্যে এই দোষ অধিক দেখা বায় 
সগোত্রে বিবাহ শঁনষেধ, হিন্দু সযাজেব একটা উৎকৃষ্ট নিষুম জানিতে 
হইবে। আমাদেব দেশে জনসংখ্যা (07২) ঘে ভাবে হইয়া থাকে 


ভাহাতে সকল ব্যিন জানা যায় নাী। ইংলগ্ডে ন্যনকলে ৫৯০১০০৪৮ , 


পাঁচ লক্ষ বিবাহিত স্্ীলোক বন্ধাত্ব দশাব কষ্টভোগ করিতেছে । ডাং 
বার্ণেস বলেন, ষে যন্ত্র জীবনেব অধিকাংশ কাল কক্রিঘা জম্পন্ন *কবিঘ 
থাকে, তাহার ক্রিঘ। বিকৃত হইম1 যে এত সা বন্ধ্যা হইবে ও বন্ধত্ব অন্ঠি 
বার্ধ্য হইবে, তাহ! বিশ্বাসযোগ্য নহে । 

বন্ধ্যত্ব থাকিলেই বে, কি পুক্ষষ কি স্্ীব জনন বন্ধের ক্রিঘ! বাঁ বিধান 
বিকৃত হইবে এমত নহে । আমাদিগেৰ বব কন্যাৰ কৌঠি দেখাব পদ্ধতি 
আছে এব বাহাবা হিন্দধশ্মে বিশেষ আস্থা দিন। থাকেন, তীহাঁবা বৰ 
কন্যাৰ সুন্দর যোটন হইলেও কন্যা পতিম্থান ও সন্তানস্থান অনুসন্ধান 
না করিয়া বিবাহ কেন ন।। ইহাতে স্পট বোধ ভইতেছে যে, আমাদের 
পুর্ব পূরুষ্বেবা জানিতে পারিধাছিলেন, কোন প্রকা'ৰ ব্যাধি বা বিকৃতি ন। 
থাকিলেও ব্বকন্যাব বিশে প্রকতিজে₹ সন্তানোৎগা্ত হয নাঁ। যে 
দেশের স্ত্রী গণ স্বামী পবিত্য'গ কাখব' গুনর্ধিব।হ কবিতে পা, তখাষ শত 
শত দৃষ্টান্ত দেখিতে গাওয়া ম্বাব যে, কান পতিগত্থী বহুকাল একত্রে 
থাকিরাও সন্ত।নোতপন্তি হয় নাই» অথচ ধিচ্ছেদ পবেই পুনবি বাহ কবার 
অপত্য হইরাছে। এ স্থলে স্ত্রী বা পুরুষেব কাহাৰ বন্ধ্যত্ব নাই, ছুই 


৯৬ আ্ীরোশ-ব্ধায়ক । 


অনের বিবাহ হওয়ায় সম্তান হয় নাই. কিন্তু সেই স্্ী ও সেই পুরুষ অন্য 
স্ত্রী বিবাহ করিবামাত্র সম্তান হইতেছে । 

মহাবাজ নেপোলিযান কোনাপ।ট পুন্ধবত্তী বিধবা বিবাহ করেন, সে 
সময়ে উক্ত বিধবার উৎপাদিক। শন্তি বলব্তী থাকিলেও মহারাজেব কে।ন 
সস্তানাদি হইল না, ভাহাতে মভাবাণীব সহিত . বিবাহ-বন্ধন রহিত 
(91৮০6) করিঘ্থা অপব বাজব্মারী বিবাহ করেন। এই মিলনের 
অজ্পদিন পরে মহারাজ নেপোলিয়ানেক পুত্র হয়। ইহাতে স্পষ্ট জান! 
যাইন্তিছে যে, কি নেপোলিদান ক উাভাব পুর স্তী কেহই বন্ধ্যা ছিল না, 
কেবল উভয়ের মিল অভাবে সভ্ভান হয নাছ। 

পক্ষান্তরে স্ত্রীর উৎপাদিকা-এ প্রচ়ুব থাকিতে গ্থা্সীর সজীব ও 
সুস্থ রেতঃকণ! অভাবে গভা'ধান হম লাঁ। যেহেতু স্পষ্ট প্রমাণিত হই- 
য়াছে যে, দৃষ্ঠতঃ নিরাময স্বামীও ধেতঃ পরীক্ষা সজীব রেতঃকণার অভাব 
দেখা যায়। আজন্ম বিকৃতি ও মেহজনিত অগুদ্ধযেৰ প্রদাহ হইলে এইকপ 
হইতে পারে। এই বিষয়ে উপদংশ আপমা মেহ অতি. ভয়ানক ব্যাধি, 
ষেহৈতু প্রথমোক্ত ব্যাধি হহীলে বাাধিপ্রস্ত সান হইযা থাকে কিন্তু মেহ 
হইলে অনেকের উৎপাদক এববাবেহই নষ্ট হদ। ইহার কারণ 
এই, মেহ দৃষ্টতঃ প্রশমিত হইতে পাবে অথচ অন্পস্ভ।বে থাকায় জী 
সৎগমে পর্লেতঃ নির্গত হইলে মেহজ আবে তাহা ব্ষান্ত হহযা বিনষ্ট হয়। 
খনি অনুসন্ধান করা যায, শতক্ষব। ৯০ জন বন্ধ্য] স্ত্রার যৌবন প্রাপ্তির 
পূর্ষে তাহাদের স্বামীর মেহবোগ থাকা প্রম।শত হইবে। 

সঙ্গম হুথপ্রদ হইলে উহ্পাদ ক যঙ্ হুস্থ থাকা সম্ভাবনা কিন্তু সঙ্গম- 
জুধ না হুইয়াও গর্ভাধান হইতে পরবে এধৎ ভদভাবে গর্ভের ব্যাতাভ 
সম্ভবপর নহে! কখন কথন অতিবিঞ্ কামোদীীপন ও রতিক্রিয়া বন্ধ্যত্ব 
সংঘটনের প্রধান কারণ এবং এই ক।ণেই শত শত ধনীগণ পুব্রাবলোকনে 
পরাডযুখ হয়েন। 

রেতঃকণা! প্রবিষ্ট হইবাব প্রতিবন্ধক থাকিলে খে গর্ভ হইবে না ভাহা 
বল] বাহুল্য। এক্ষণে যে যে কাবণে উন অববোধ প্রধান করে তাহ, 
ভ্রমশঃ বর্ণিত হইতেছে । 

১ কৌমাবিকা কিল্লীর ছি বিহীন হা (17711010079 1790)8) 
এই চর্খব দূঢ় হইযা আর্তব শোণিত শির্গমনের ও পুতসঙ্গম ও রেতংপ্রবেশ 
হওনে্র বাধ! জন্থায়। অস্ত্রোপচার ইহ প্রধান চিকিৎসা । 


বঙ্গাতু । ৯৯ 


২। অবরুদ্ধ যোনি (4৮690, 2০102) ইহ| আজন্ম বিকৃতি কিন্থ 
দৈব অপায় (]815) বা পীড়া হেতু উৎপন্ন হইতে পাবে। ইহা সম্পূর্ণ 
বা আংশিক হইতে পারে। অস্ত্রোপচার কবিতে হইলে বিশেষ বিবেচনার 
প্রয়োজন । 

৩। যোনির দ্বিত্ব 09০01 ৪192) । এতত্স্হ জরামুব দবিত্ব 
থাকিতে বান! থাকিতে পারে । এই কপ হইলে স্চবাচব একটা যোনির 
উপরি তাগ সম্পূর্ণ বন্ধ থাকে অন্যেব উপবিভাগে একটী চিব থাকে যদ্দারা 
জরামুব সহিত উহা সংপগ্র হয়। ন্ুুতবাৎ বদ যোনি নিম্ভাগে* প্রশস্ত 
হইয়া রতিকাধ্য সম্পন্ন হখ অথঢ ভুদ্বাবা গর্ভাধান হয় না। 

৪1 ষোনি-আক্ষেপ (80053185) । ইহাতে যোনির বহিদ্বরে 
স্পর্শ-শক্তির আধিক্য হেতু পুং সঙ্গমে অতিশদ ক্লেশ হয়। ইহাতে ষে 
আক্ষেপ হয, তাহাতে হয়ত অতি সুর, অগভীব বা এক পার্খস্থিত স্থল 
হথ এবৎ তাহ। জরায়ূ-গ্রীবা ঠেলিদ্বা উপরি উঠে। অতি কষ্টে রতি কাধ্য 
হইলেও রেতঃ ত্র শ্থলীতে পত্তিত হওয়ায় জবাযুমধ্যে প্রবিষ্ট হইতে 
পারে না। +* 

€! জবায়ুব অভাব বা অপবিবদ্ধন (4১1১44১0607. 371190700 
48৮9191071৮)5 91 0৮০4১) জবাবুব সম্পূণ অভাব ভূতি বিরল, 
ঘটনা বালতে হইবে, কিন্ত অপবিবদ্ধন 1নতান্ত অসাধ(রণ ন্হে। যোনি 
বা সরলাস্ত্ে অচুনি প্রবিষ্ট কবিযা এখং অন্য হস্ত উদবে।পকি, শ্থাপিত 
করিয়া পরীক্ষা কাধ্য সমাধা করিবে। 

৬। জবামুৰ বাদ্ধতানস্থা (10181:115৩1)0771 01 00৩৯) । পুবাতন 
প্রদাহ বা অন্য কারণ ঝশতঃ ইনার অ।কাব বর্ধিত হইতে ছে, তাহাছে 
অগডজনী পীড়িত হইয়া অগড পরিপঞ্ হইতে না পাওয়াৰ বন্ধ জন্মে 

৭। জবাদুগ্রীবাব আকুপনম (৯070887৩০91 047৮1)17 এই 
বিকৃতি সত্তেও যদি আরব শে[ণিত অকেশে নির্গত হয অথচ এতদ্‌- 
বত্তমানে নাবাগণ বঞ্ধ) হয় তাহা হইলে উপদুপ্ত অস্ত্রের ছ্বাবা গ্রীবা 
প্রসাবণ কবিবে । 

৮. শুগাকতি জবাসূ-গ্রীবা (('0701৩21] ০:53৯)। অর্থাজ নিম্ব-ভাগ 
কষদ্র, উদ্ধ মোটা । ইহাতে গ্রীব।ব ছিদ অতি ক্ষুদ্র হয, এমন কি, তাহাতে 
অতিকষ্টে কেবল পিন (1/%) প্রখেশ করান ঘ!ধ। আক্ষেপেব ব্ষিষ এই, 
বন্ধ্যা স্ত্রীর এই প্রকাব (ব্রুতি অধিকাংশ স্থানে সংঘটিত হব। গ্রীবার 
উভন্ন পার্থ কন্তন কিয়া প্রশস্ত কবিলেই আমাদের ইস্তসিছ্ি হইব থাকে 


৯২. সত্রীরোগ-বিধায়ক | 


কিচ্ছু চিকিংসকদিগেন দ্বারা পবীক্ষা বা অস্ত্রোপচার করা! এদেশীয়দেব 
পক্ষে সহজ কাধ্য নহে, স্বতবাৎ উপায় থাকিলেও বন্ধ্যত্ব নিবারণ হইবাৰ 
অস্তাবনা নাই। 

৯1 জনামুগ্পীবান অস্পাভাবিক পবিবদ্দন (11৮77680101 07০ 
10778561000 106 ৩চায়। ঘটোট)। ইহাতে গ্রাবা ও তদোষ্ঠ এত 
লন্বা হইন্চে পাবে যে তাহা যোনিব বহির্দেশ পরাস্ত হিনিগ্গত হয় তাহাতে 
উহাকে জবাযুভ্রংশ বা পুক্ুষদিগেব উপস্থবৎ বোধ হয নেং ২১ চিত্র) । 
অস্ত্রোপ্লচার ইহাব এক মাত্র চিকিৎস!। 

১০। জবাযুব বহুপান ৫০151১05 শে?) | ইহা মর হইলে 
আর্তব শোণিত নিঃস্ত হইবাব বাধা না দিতে পাবে, কিন্ত বেতঃকণ 
প্রবিষ্ট হওনেৰ সম্পুর্ণ প্রশ্থিবক্কক প্রদান করেখ বহুপার্দ বড় হইলে 
উতভবের প্রতিবন্ধকতা. আর্তবভাব কা কুদ্ার্তব ঘৃষ্ট হয। কোন রূপে 
গর্ভাধান হইলে অত্যল দিন মধ্যে ভাহা পাত হয । 

১১। সৌন্রিকাবব,দ 1 11701612000 লোন) | বন্ধ্যত্য সংঘটনের 
ইহাও সামান্য কাবণ নহে এবৎ তাহ? জবায়ব শিষ্নাভাগে অধস্থিতি কবিঘা 
প্রণালী অববোধ না কবিলে্ড তাহাখ বর্তমানে জবাধুর উন্ডেঈন। হু 
তাহাতে আন্তবাধি "া হইয়া বেতঃসস্বুক্ অণ্ড জরাধু যধ্যে ছুদতব বদ্ধ না 
হইয়া শেণিত্ দ্বাৰা ধৌত হইনা বিনির্গত হয়। অন্ত্র-চিকিৎসা একমা 
উপ্ণয় কিন্ত বিপদশুন্ক। 

, ১২ স্বাচজন কদ্ছার্তব । জবাথুৰ অস্তবেপ্ি শ্রৈষ্বিক ঝিলী এই 
ব্যাধিতে খণ্ডাকাবে নিগত না হইয| এককালে সমহন্ত বিনির্ঘত হওমাষ 
জরায়ু এত অধিক আক্ষেপ হ্ যে ভাহাতে রেতঃসংযুক্ত অণ্ড তথা 
কোনকপে আবদ্ধ ভইত্ে পা না। « 

১৩। জনামুব সান ভপ্তহা। ইহাই অধিকাংশ জ্্রীর বন্ধ্যত্ব 
সংঘটনের (প্রধান কারণ । জবানু দশ বা নিদ্ধে পতন (1১791২1)১৯) 
অসম্প্ণ হইলেও এ ঘটনা অনগ্রাবনীয় নহে । 

(ক) জবামুন পশ্চ'দবলু/ন 0100179৮67৯108)। উহা কেবল অপরীনক্ষিত 
ও অচিকিহসিতত থ'কাপ বগ্্যত্ব সংঘটিত হয! এই বিকৃন্নাবন্থার স্ত্রীগণ 
শযনে থাকিলে জরাদুর শীর্বভাগ বল্দিকোটর্বের পশ্5দ্'গে প্রধাবিত হয় 
এবং উহার গ্রাবা উদ্ধে উধিত হইনা বস্তি সন্ধির (3৮777011১1৭) নিম্দেশে 
অবস্থিতি কবে তাহাতে বত্যন্তে জবাদমধো রেতঃ প্রসিষ্ট হইতে পায় ন। 
এবং যোনি হইতে তাহ। পিনির্নত হই পড়ে । কিন্তু জ্্রাগণ যদি হৃরত- 
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ক্রিয়ার অব্যবধান পরে কিন্বা তাহার শেয/বস্থার হাটু-স্তদ্ধে ভব দিয়া শয়ন 
কবেন যেন তাহাতে জবায়ুশীর্ষ উদব প্রাচীবে পতিত হয়, তাহা হইলে 
রেতঃ প্রবেশের প্রতিবন্ধকতা বিনষ্ট হয। উপরি উত্ত উপাঘ অনুমানিক 
নহে; যেহেতু উক্ত ব্যাধিতে বন্ধ্যা হইয়া অনেকে এই উপায় অবলম্বন 
করতঃ মাতৃনাম প্রাপ্ত হইযাছেন। ইহ গ$তব হইলে হোজ (17049) 
কৃত পেসারিদ্বারা নিবাকত কবিবে। রা 

খে) পণ্চান হ্থাজতা। (1০(79119) | ইহাতে জবাদুব উদ্ধী হইতে 
অধোভাগ্ সরল থকে কিন্তু যোনিসযোগ-স্থানে তাহ! নত হইযা পশ্চন্তাগে 
পতিত হয় । ইহাতে কুস্থার্তব ও বন্ধাত্ একবাবে সংঘর্টিত হয় । অনেক্ষে 
অনুমান করেন, জবাযুব পশ্চান্নু)জ তা ও গ্রীধান আকুঞ্চন বন্ধ্যত্ব প্রধান 
কাবণ এবৎ যে স্ত্রী যৌবন প্রাপ্থে স্বামীসত্সর্গে পাচ বহশব মধ্যে গুধ্বিণী 
না হয় তাহার উপরি উক্ত এক বা উভষ বিকুতি থাঁঞ্াৰ জাস্তাবন]| 

গে) জরায়ুর সন্মুখাবলুষ্ঠন ($00৮5:3197)1 ইহা বন্ধ্যতের সতত 
কাৰণ নহে, যেস্তেতু সম্মুখ প্রচীবে উহা! যত কেন বক্র হইয়া পতিত হউক 
রোগিণী উত্তান্, শয়ন কবিলেই তাহা াভাবিক অবস্থায় আসিবে, কন্ত 
রক্তাধিক্য বা অর্দাদিতে ত ইহাৰ আধিক্য হইলে এই ছুর্ঘটনা অনিবাধ্য। 

(ঘ) সম্মুখ নুযজ ভা (4১011991097) | জরায়ুব ঘত প্রকার সানচ্যু্ত 
আছে, সর্বাপেক্ষা ইহা প্রধান, অথচ ইহাতে প্রায় বন্ধ্যত্ব ও কুষ্থার্তুব 
হয়। যে হেতু ইহাতে ধোনি ও জথাযুব মিলিত স্থান কোণবিশিষ্ট হঘ, 
তাহাতে সঙ্গম কার্ধ? কষ্টপ্রদ্দ হইয। উঠে 

(১৪) অগুজনীষ পীড়া (6১407 115০5৮5)।  অগুজনির বিবিধ 
অবস্থায় মহিলাগণ বন্ধ্যা হইযা থাকে ।, জবায়ুব অসম্পৃণ পবিবন্থীর হইলে 
ডু ও অগ্োৎ্পত্তি হয না। সাধাবণ স্বাস্থ্য ব্যাহত হইলে অপক অণ্ড 
বিনির্গত হইযা তাহাতে গর্ভাধান হয না । ইহা এদেশের পক্ষে সাযান্য 
কাবণ নহে। যেকোন পীনা় দেহ দূর্বল ও ক্ষীণ হইবে তাহাতেই ইহার 
উৎপত্তি হইবার সম্ভাবনা । পক্ষাস্তবে সাধাবণ রর ব্যাঘাতহে 
অও্ড বিকৃত হইয়া একেবারেই নিহস্ত হন না। 

(১৫) ফ্যালোপিয়াধ্য,নলের (0751101)12%0009২) বা তাহার গুজ্ছেৰ 
€ঘা00778) অভাব, ম্চডাণ, অববোধ, প্রদাহ দ্লাবা নিকটবন্তী স্থানের 
সহিত দৃঢ় আবদ্ধতা প্রভীতিতে অণুনিঃসরণেব ব্যতিক্রম জন্মে । নলের 
প্র্ধাহ হইলে তাহার ছিদ্র বদ্ধ হইযা যায়। এই সকল নির্ণয় করিতে 
পারিলেও বন্ধ্যত্ব অনিবাধ্য জানিতে হইবে। 
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(১৬) উপদ্ৎশ । ইহাতে গর্ভাধানের ব্যাাত শা জক্মলেও সচবাঁচক 
অকালে মৃত সন্তান প্রসব হয, এবং যে পর্থান্ত ইন্ষাব প্রতিবিধান না কৰা 
ঘাষ পে পর্যন্ত এই অনিষ্ট নিবাতণ ভইচুব না। মুত্তবংসা স্ত্রীব ইতিবৃত্ত 
অনুসন্ধান কবিলে অধিকাংশ স্থলে উপদংশ থাকিবার সম্ভাবনা । ফলতঃ 
যে কবেকটা সী আমাদেব চিকিংস'ধীনে আসিয়াছিল সকলেবই উপদংশ 
থাকা প্রমাণিত হওযাষ উক্ পীডাৰ চিকিৎসা কব!তে তাহার জনন্ন 
নামে অধিকাবিণী হইযাছেন যাভ(ব োগ-বিষ যত প্রবল হুইবে তাহার 
গর্ভআ্রাৰ তত শীদ্র হইবে । এই জন্য প্রথম গর্ভ যত শীদ্র নষ্ট হয় 
দ্বিতীয়াদি তত শীগ্র হয ন!। 


১৭ স্দ্ীগণের মেহ বা বক্ষশীৰক (04005117090) 1 সাধাবণে যত 
দন বিশ্বাস কবেন তাহ! অপেক্ষা এতদ্থাৰা অধিকতর বন্ধ্যত্য সংঘটিত হয়। 
অনুসন্ধানদ্বাবা উগ্র পীড়ার অস্তিত্ব উপলদ্ধি না হইতে পাবে এবং বিবাহের 
পৰ স্গামীর পীড' হইলে স্্রীও বন্ধ্যা হইতে পান্বে। ডাৎ নাগাবাথ প্রমাণ 
করিব'ছেন, পুকষেন যে কোন সমযে এই পীড়া হউক এবং ছৃষ্টতঃ যত 
হ্বন্দব বপে আবোগা হউক, বহঞক্।ল পবেও তাহা স্্রীদদেহে প্রতিপাদদন 
বুডুবিবাব নিতান্ত সপ্ভাবন, তাহাতে উক্ত ব্যাধি ক্্ীদেহে গুপ্তভাবে অব- 
শ্থিতি করে এবৎ সম সমবে যোনিব অপবিমিত ত্রাব ও আর্তবাধিক্য 
জন্মাঘ+ এই কাবণে অনেকের জননযন্তের স্থানে মানে প্রদাহ জন্মে এবং 
অগুজনিব প্রদাহ, ফেলোপিধাধ্য নলেব সংবদ্ধীতা, ষোনিব বেতোরবিনাশক 
আব অথবা অন্য যে কোন কাবণেই হউক, এলম্পকাব অধিকাংশ 
স্গাগণকে বক্গা। কিশ্বা একমাত সন্তানের মাতা হইতে দেখা ফায় | 
যাহাতদব একমাত্র সন্তান হন, ভাহাদের প্রলব পবে মেহ্জ প্রদাহে দ্বার 
বোধ হয । 

১৮1 বেতঃকণাঁর জীবনীশক্তি। যোশিব শ্রম্মিক ঝিত্রীব আহ 
অভিশব আম্ন বাক্ষাব অথন! আঠাসং ও ঘন হইলে উদ্ত শক্তি বিনষ্ট হয় 
এবং যাহার অ.স্বাধিক্য না শেদপ্রদব হয়। তভাব যোনিতে রেতঃকণ! 
বিনষ্ট হথ। ূ 

১৯। জন্মুপ্রাচীনে অগ্ের সংনদ্ধতা। উল্ত প্রাচীবের মৈম্মিক 
বিভা বিকৃত হইলে জব্বু মধো, অগ্ড পতিত হইলেও মংবদ্ধ হয ৮1 অথবা 
উপশহশ থাকছে তাহা সংবদ্ধ হইযাও বিকৃত ও মেদেপকৃষ্ট হয্ব। 
আআ. গবাধিক্য থাকলেও এই কপ হইতে পাবে। 


বঙ্গাহ। ৯ 


২*। অগ্ডেরও জীবনীশক্তি উপদংশাশি গীড়াহেই সহরে বিনষ্ট 
হইতে পারে। 

চিকিতসা 1 হেই সমূহ নিবাবণ কবাই চিকিৎসার প্রধান কাধ্য ২ 
অতএব যে ষে কাবণে বন্ধ্যত্েক উৎপত্তি হয তাহা? অগ্রে ধার্য কবিতে 
পাবিলে আমাদেব ইষ্ট সিদ্ধি হব। য্যস্তিক অববোধ দৃষ্ট হইলে তাহ! 
অস্ত্রোপচার দ্বাবা দূবীভূত কবিবে। জবামুব স্থানচ্যাত হইলে নির্দিষ্ট 
নিয়মে চিকিৎসা করিবে । কোন প্রকাব প্রদাহহেতু অগ্ড পবিপক্ষ হইতে 
না পারিলে উহাব প্রতিকার কবিবে। ষথা জবাযু হইতে জলৌকা বা 
অন্য দ্বারা বক্তমোক্ষণ, প্রতি ঝ€ৃব শেষে কার্বলিক এসিড, নাইটি,ক 
এসিড ও নাইটে ট অব মিলভাব প্রড়তিতে জনাযুমুখ দপ্ধ করিবে, 
বিনাইযোডাহড, অব মানুখিব সহিত নঝ্স ভমিক। ও টিৎচব অব সিন- 
কোন] অথবা অশুজনিব উত্তেজন। থাকিলে, ব্রোমাহড় অব পটাসিষাম ও 
আগ্ট সেবন করিতে দিবে ।, 

কারণ অনুপ্বন্ধান কবিষা অক্তোভযে দী্থকাল চিকিৎসা কবিলে, 
অনেকেব বন্ধত*অপসাদিত হইতে পাবে। কাবপ অনুসন্ধানে বিশেষ 
যত্ব কবিবে এবং ইহাতে অযত্ব কবিলেই আমাদের চেষ্ট। বিফল হইবে, , 
থে হেতু বন্ধ্যত্বেব একাধিক কাৰণ থাকিতে পধ্ুব এবং একটী কাবণ 
দূবীরুত করিস্বা আমাদের মনোবথ পূণ না হইলে হতাশ হওযা বিধেষ 
নছে। ফলতঃ একটী কাবণ নিরাপ্াবণ কবিষা কাল প্রতীম্বণ কবিবে, 
তাহাতে সেই মাঁহল1 গর্ভবতী না হইলে অন্যতৰ কারণ অনুসন্ধানে 
প্রবৃত্ত হইবে। 

কোন কোন বোশিশীতে আহাব ব্যায়াম'দিব প্রণ লী জম্পূর্ পৰি- 
বর্তন কবিতে হইবে অথবা কয়েক মাসাবধি চিকিস! ববিতে হইবে । 
রোগিণীবর রক্তাল'তা বা ক্ষীণ স্বাস্থ্য থাকিলে লৌহঘটিত ব্লকানক ওঁষধ, 
কড-লিতাব অইল.» গৃহুৰ বাহিবে অঙ্গচ।লনা, গ্রীষ্মকালে, উপায় 
থাকিলে, সমৃন্দতটে বাস প্রভৃত্তির ছ্বার' সাধাবণ স্বাস্থ্যে উন্নতি কৰিবে। 

শৈশবাবস্থাৰ ন্যাব জবীযু ক্ষুদ্র থ।কিলে ল্যামিনেশিযা দ্বারা তাহার 
মুখ প্রমারণ করিবে। অথবা অত যত্তে বিদ্যুতীষ প্রবাহ প্রযোগ 
কৰিবে। উভয কাধ্যে অনিষ্ট হইতে পারে ইহা ম্মবণ রাখা কন্তব্য। 
এতৎসহ উষ্জলের প্রক্ষেপ ও কট্যতিষেক দিতে ভূলিবে না । যাহাক্দেব 
দেহ মেদোহেতু স্ুল হইযাছে, সতত গুরুবিবেচনাদি দ্বারা ক্ষীণ করিবে 


৯ স্ত্রীরোগ বিধায়ক । 


যাহাবা মদ্যপান কবে তাহা রহিভ করিলে বিশেষ উপকার দর্শিতে পারে। 
এতত্বাতীত স্বাস্থ্য রঙ্ষণাব নিয়মের প্রতি বিশেষ দৃষ্টি রাখতে হইবে। * 


৯1115869789. গুল্বাযু। 
নির্বাচন । একত্রীভূত কতকগুলি লক্ষণ সময়ে সময়ে উদ্ধৃত 
হইষা বিবিধ ও বিপবীত ব্যাধিব অনুকরণ করে। সচবাচব উহ1 সাধারণ 
দেহেব বিশেষডঃ জবায়ুস্থিত স্:ঘুব উত্তেলনা করিয়া উৎপন্ন হয় এবং 
তাহাতে মানসিক উত্তেজনা, তরল আব বৃদ্ধি, বায়ুস্টীতি জন্য অস্ত্রে শষ, 
নাভী হইতে গলদেশ পণ্যন্ত একটী গোলাকার ,বস্ত উথিত হওয়া বোধ 
ও শ্বাসাববোধ অনুভব এবং আন্গাঙ্ষেপ, এই সকল লক্ষণ প্রকাশ পাস্ু। 
ইহ] অনেকেৰ দীর্ঘকাল স্থায়ী, ক'হার বা জনারোগা হয়, কিন্ত কাহাবও 
মহজে সাংক্বাতিক্ক হব না এবং মৃত্যু হইলে. মৃতদেহে কোন চিহু দু 
হয়না বৰ 
উতর 1 হিষ্টিবিষা ব্যাধিকে গ্রীক ভাষায জরামূৰ ব্যাধি কা 
ঘা কিন্তু ইহা জরাঘুব ব্যাধি নকে। কেবল প্রচলিত গ'কা হেতু এই 
শন্দ অপবিবন্তিত হিরন অনেক পুকষেরও এই ব্যাধি হইতে দেখা 
ফার। অন্মদ্দেশে কে কেহ ইহাকে গুল্ুরোগ কহেন, কিন্তু বৈদিক 
শান্সে গুল্ুকোগের অন্যতর ব্যাখা 1 প্রদত্ত হইয়া থাকে । এই নিমিত্ত 
অনুন' ইহাকে গুস্মপাসু সিল লুগমনাগমন বা গুড্‌-বেষ্টনকরা1+ম+ রামু) 
কথিত হইতেছে । এই সংজ্ঞা ষে উতকুষ্ট তাহাও বলা যায় না, ষেহেতু 
ষে,গোলাকাৰ বাধু নাভীদেশ হইতে গলদেশ পর্যন্ত উধ্তি হইয়া শ্বাস- 
গো জন্মায়, তাহা অন্ুমানমাত্র, অধিকাহশ বোণিণীতে থাকে লা । কদাচিহ 
পুকষের ব্যান হইলেও ইহা ্সীদিগের বিশেষ পাড়া বলিতে হইবে 
ভাক্ষাৰ বার্েম্‌ এই ব্যাধিন হিট্িবিপ্লার পরিবর্তে উদ্োরিয (09%1707) 
সহক্ঞঞা দ্িতে-আন্কুবোধ কবেন, ষে হেতু ভিনি বলেন, ইহা অণুজনিব ক্রিয়া- 
রা মর. সার্কট.কহেন, ব্যাধির উদ্দীপনা হইলেও স্দি অগুজনিত্তে 





* বন্ধাতের বিশেষ বিবব্রণ ধাহীএ1 জানিতে হগাহেন, গ্রন্থকাঞ্টকৃত «গুঝ্িণী বান্ধব! 
জধদুন করিবেন। 








৭ হদ্বস্তোরন্তরে গ্রন্থি স'চারী যদি বাচলঃ। 
। £ উ্থযপচরবা নবৃত্তঃ সগুল্ম হাতি কততিভঃ ॥ 


গুলুবাযু। ৯ 


শ্রচাপন দেওয়া যাঁয় তাহা হইলে আক্ষেপ নিবারণ বা হ্বাম হইতে পারে; 
খাবার উক্ত স্থানে গুরুতর চাপ্ন দিলে বেদনা, বিবম্ষা, বমন, হ্বদ্বেপন, 
নাড়ীর চাঞ্চল্য এবং গোলাকার বাযুন্থাবা শ্বাসরোধ হয়। 

কারণতত্ত্ব 1 ১ জাতি। জ্ত্রীজাতিব ন্ামুমওল অতি সামান্য 
কারণে উত্তেজিত হওষায় এই ব্যাধি স্্রীদিগেবই অধিকাংশ স্থলে হইতে 
দেখা যায়, কিন্তু পুরুষ জাতি যে ইহার হস্ত হইতে একবাবে অব্যাহতি 
প'ইবে এমত নহে ॥ তবে, ষে পুরুষের এই ব্যাধি হয় তাহার অতিশঙ্ব 
যানসিক চিআ্জার উদ্ভব হয এনং এই নিমিত্ত বালকদ্দিগের পঠতাবস্থাক়্ 
এবং প্রাপ্ত বয়স্কদিগের সাংসাবিক দুশ্চিম্তায ইহার উৎপত্তি হইবার সস্তা 
ৰনা। হুতরাত স্ত্রী বা পুকষ যাহাব ধাতু শ্সামুংপ্রধান, তাহারই শ্বাযু- 
মণ্ডল ক্রিম্াধিক্য হইলে ধ্যাধিব উৎপত্তি হইয়া থাকে । 

হে) বস যৌবনপ্রাপ্তিব সমষে, অর্থাৎ ১২ হইতে ১৮ বৎসর 
মধ্যে এই গীড়াব উদ্ভব হয এবৎ যৌবনাস্তেও ইহা কাহাব কাহাব হইতে 
পারে। একবুব গীড়া 'হইলে তাহা যাবজ্জীবন খাকিবার সম্ভাবন]। 
৩৫ হইতে €* বসব ব। ততোধিক বধ্ধসে পুকষের ব্যাধি হইতে পারে কিন্ত 
আশুতোষ সিংছ নামক একটা বালকের পঠভাবস্থাৰ হইতে দেখা গিয়াছে। 


০) জননেন্গিয়। কেহ কেহ বিবেচনা কবেন, অস্মদ্দেশে “কুলীন্‌-" 
কন্যা ও বিধবা ভ্রীগণ স্বামীমহবাস অভাবে এই পীড়ার অধীনা, হয়ু। 
ইহা সম্পূর্ণ সত্য হইতে পারে না, যেহেতু বিবাহিতা স্ট্রীকেও স্বামীসহবাসে 
এই ব্যাধির অধীনা হইতে দেখ। যাইতেছে । পক্ষান্তবে অতিশয বত্যাশত্ু 
কামিনীগণেব ব্যাধি অলঙ্বনীয নহে, এবং কেহ কেহ বলেন, (যীবনাবছে 
পুকযেব ব্যাধি হইলে এ শোষোক্ত কাবুণেই হইবাৰ অর্ধিক সম্ভাবনা। 


(৪) বতসবেব খতু বিশেষ। শীত অপেক্ষা গ্রীষ্ম ও বর্ষাকালে 
উষ্ণতার বৃদ্ধি সহিত ইহার বৃদ্ধি হয় কিন্ত কেন হয তাহা এ পর্যযত্ত 
নিশ্চিত নির্ণয় হয নাই । 

৫) কাধ্য । ধনাট্য ও আদরনীষা কন্য। কোন কাধ্যে মনোনিবেশ 
না করিয়। সতত অমূলক ও অনর্থক চিত্তায় কালাতিপাত কবেন, তাহাতে 
ষথেষ্ট ন্রায়বিক উত্তেজনা ক্ন্মে; কষগণেব হস্তে অতিবিক্ত কাধ্যের 
ার ন্তুস্ত থাকিলেও এ প্রকার উত্তেজনা হইয়া ব্যাধিব উৎপত্তি হয়। 


০) মাসিক রঃ । যৌবনারস্তে এই ব্যাধি উদ্ভব হইলেও খাতুর 
সহিত ইহার কিছু মাত্র সম্বন্ধ নাই। তবে খতুর ব্যতিক্রম হইলে ইহার 
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থে আধিকা হয় তাহা সংশধ রহিত। আর্ভবাধিকো অতিশষ শোণিত 
পাত হইযা দেহ হুর্ধবল হয্প, কুচ্ছার্তীবে ন্লায়বিক এবং আর্ভবাববোধে দৈহিক 
ও মানসিক দৌর্ধল্য জন্মে। হুতবাৎ এই অবস্থায় পীড়া হইলে তাহ! 
গুরুতব হইযা থাকে, কিন্ত খতৃব ব্যাতক্রম নী থাকিলে যে পড়ার আধিক্য 
হইবে না তাহা বলতে পাবি না! অন্য যঙ্জেন ক্রিঘা-বিকার হইলে 
অধিকাংশ ক্্রীগণের মানফিক বৈকল) যত না হয খডুব বিকারে তত হইয়! 
থাকে, এই জন্য তাহাতে পীভাব প্রাবল্য দেখা যায। 

৭) কৌলিক দোষ। কুলপবস্পবা এই ব্যাধি যে অলঙ্ঘনীয তাহা 
এ পর্যন্ত প্রমাণিত হয নাই। কোন পবিব'বেক একাধিক ব্াক্তির 
ইহা! সংঘটিত হইতে পাবে, কিন্ত যে যে কাৰণে এক জনেৰ উৎপত্তি হয়, 
অন্যেবও সেই সকল কাবণ বত্তমান থাকিতে পাবে। ডাক্তার ব্রিকেট 
বলেন, খল্ুবাধুগ্রস্তা মাতার সন্তানেরা অন্যাপেক্ষা দ্বাদশ গুণ পীড়িত হইতে 
পাবে। অন্যান্য চিকিৎসকেরা ইহাব বিপবীত সংখ্য! গ্র্মর্শন করিঘা 
খাকেন। 

৮) উদ্দীপক কাবণ। নৈতিক (71072) বাঁ মানদিক ক্রিযার 
বিশৃখখল জন্মিলে ইছা'ৰ উৎপত্তি হয এবং এই সকল আবার সহসা সংঘটিত 

” হইল ব্যান্ধি প্রা অলঙ্ঘনীষ বলিতে হইবে । 

. লক্ষণ | এই ক্ষু্গ পুস্তকে ইহাব স্বনূপ বাখা নিতান্ত অসস্তব 
বলিতে হইবে, কিন্চ ষ্বে পুন্তকে কেবল ক্বী-বোগ বিকৃত হয় কাহাতে 
ইহা! কাচ পরিতাগ্া নভে । দেহের প্রা যাবতীদ যন্ত এতদ্বাবা প্রপীড়িত 
হইকত পাবে, বিশেষত মশ্তব। বক্ষত ও উদ্বহ্ি 5 যন এবহ জনাধুয় ব্যতি- 
ক্রম আলক্ঞননীব বলিতে হইবে। 

নাভীপেশে বেদনা হইয়া আদর্শ ব্যাধির উৎপত্তি হয় এবং রী বেদনা 
ব্রমশঃ ও সশন্দে অন্থেব কৃওলী (10759180907) অব্লমনে পাকাশং় 
প্রধাবিত হইফ1 গোল আকাব ধারণ করতঃ অব্রনলী 1(7291)7))28৯) অব- 
বোধাস্তে উদ্ধে উখিত হয এবং ভাহাতেই শ্বাসবে'স হওয়া কোধ হয় 
প্রক্থত প্রস্তাবে কোন বন্ধ ধাবিত হয় না, অনননণ্ী আঙ্গেপ জনিত আকুঞ্চন 
বশত উত্ত গোলাকার বন্যব অন্রভব হইঘা খাকে। এই নিমিত্তই ইহাকে 
গয়বাযু কহে । এই শ্বাসবোধ কিমতম্ষণ থাকিলে পদ ব্যাধির আবেগ 
নিবারিত হইনা দেহ চর্কল হয, প্রচুন তরল প্রত্রাব নিগত হয় এবং কিছু- 
হ্গপ গত হইলে বোগিণী নিজ কাধ্যে ব্যাগভা হইতে পাবে । পীড়ার প্রা- 
বন্তাবস্থা সকলের এক শ্রকাব হইতে দেখা যায় না। ইহ! নালা রূপে 
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পরিবর্তিত হইযা থাকে । অঙ্গের বিতিন্নাংশ আক্ষেপিক ও মৃগীরোগের 
ন্যাষ সঞ্চাব করিতে থাকে, বোগিণী একবার ভ্রন্দন তত্পবেই আবার হাস্য 
করে এবং এই বৈপবিত্য এত প্রবলতায় প্রকাশিত হয ষে, প্রতিবাসীগণ 
শব্দ পাইযা বোগিণীকে দর্শন কবিতে আইসে। হৃদ্ধেপন এবং দর্শন ও 
অবণৈন্টরিয়ের স্তব্ধ ক্রিঘা, গমন ও কথনশক্তি নষ্ট ব| ভ্রাস এবং জ্ঞানের 
সম্পূর্ণ লোপ হয। এই শেষ ঘটন। কোন কোন বোগিণীতে দৃষ্টতঃ মাত্র 
বোধ হয, ষে হেতু ব্যাধিব আবেগ পবে তিনি ঘটনাব ও কথাবাত্ভাব সাবাংশ 
বর্ণনা করিতে পাবেন। অতিএ৭ ব্যাধিব প্রক্ষুতি, উহ্হাব মারকতু ও স্থাযিত্ব 
সন্বপ্ধে চিকিৎসক বোগিণীব নিকট কে,ল কথা বলিবেন না। আশ্চধ্য এই, 
ইহা কোন কোন বোগিনীতে এত ইচ্ছাধান হয যে, ইচ্ছা কবিলেই উহা 
দমন ও উদ্দাপন হইতে খাবে এবং এই জন্য সমক্যস্কেব-নিকট লক্জ। 
প্রদান ও বিদ্ধপাদিব দ্বা9 পীড়া প্রশমিত হইঘাছে। কিন্ত সকলকেই 
ইহা স্বীকাব ফবিতে হইবে যে, অনেক সমবে গুকতব পীড়া হইতে এই 
জীবনাশস্কণবর্জিতু ব্যাধিন প্রভেদ কৰা ঘা না, এবং কখন কখন ইহা এত 
দশর্ধস্থাযী হয় এবৎ নিন্ডে লক্ষ তা, জ্ঞান্বাহিত্য, নাডীব দৌর্বুল্য ও জ্* 
পিগ্ডেৰ শক্ষিহতা এভ অধিক হব ষে,বেপিনীৰ আবোগা সম্বন্ধে প্রকৃতই 
আন্দেছ জন্মে । কল্তঃ প্রকৃত নিস্েকক্ব তা নিতান্ত কালনিক নহে, ,কডিৎ 
দুই এক বোণিণীতে দেখা যা । ডাৎ এসওষেল, বলেন, এবনপ্রকুব তিনি 
হুইটী বোগিণী দেখিযাছেন , ভান্মার ক্যেপশাাও্ড বলেন, কেহ কেহ' মুত, 
বছ হইষা] জীবিতাবস্থায মনকাথ প্রোথি 5 হইমাছ্ে অথন) তদশ্বউনা হইতে 
নিস্তাব পাইয়।ছে। হুপ্রসিদ্ধ দেহ বাবচ্ছেদক 09711001010) ডাৎ 
দ্িজালিযাস্‌ এই কপ টঠৈতণা জীন ম্তবহৎ কোন কামিনী অঙ্গে অস্বা- 
খাত করিবামাত্র তাহা চৈতণাা হইগা (িকিংসকেব ভ্রম দূবিক্ষত কঁবিল। 
বিগত থ ১৭৪৫ অন্দে কার্েল বমলেৰ দী গুজবাফুবোগে আতিশহ পীড়িত 
হইবা মৃহ্্যগ্রাসে পিত। হনেন এবং উদ্ত কণেল আতিশম প্রণম বশতঃ 
প্রণমিনীব মৃতদেহ বাটার ন্ঠাভান লইতে দেন না, তাহাতে কয়েক দিন 
পরে তিনি মুক্ছ্যাত্যাগ হই] সজীব হন। এক্ষণে এই শুকতর ব্যাধির 
বর্ণনা করা যাইতেছে । 

একটী বোগিলী হদত টচ্চৈ-রে শল্প কবিতে থাকে এবং তাহার 
বাকৃবিতগ্ডাৰ কো” কাবণ থাকে না, কখন ছে ক্রুদন ব! হাজ্য ক্রমান্বয়ে 
কবিয। সকলেব নিট মানামক দৌব্বল্য জন্য ক্ষম] প্রার্থনা বা মিনতি 
করে। এই রূপ কিযবু্মণ কয়! সহসা! এক চীতৎ্কাব শব্ষ করে এবং 
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্রচ্ছিক গ্রমন-শক্তি ও আত্মশাসন একবাবেই অপহৃত হইয়া ভূপতিত 
হয, সশবে নিঃশ্বাস বহিতে থাকে, হস্ত পদেব ও বক্ষে সামান্যবণ 
আক্ষপ হয়। ইহাব পব সে ভয়ানক চীংকার ও হস্তপদ্দ ইতন্তড 
বিশৃঙ্খলে সঞ্চাবণ কবিয়া অসংলগ্ন বাক্যে সকলকে চম্কৃত কবে, কখন 
কখন অন্কান হয অথবা অকাবণে কিযৎক্ষণ ক্রন্দন .কবে। এই সকল 
লক্ষণ কয়েক মিনিট হইতে কেক ঘণ্টা পর্য্যন্ত অবশ্থিতি করে, এবং 
তৎ্পরে অতি ক্লান্তি বশতঃ বোগিণী নিত হয। এই প্রকাৰ ব্যাধিকে 
অন্মদ্দেশেব নিমখ্রেণাব লোকগণ ডাইন ৰা ফোকনে পাওয়া বলে অর্থাৎ 
এই কপ ধাবণা আছে, কোন কোন বৃদ্ধা স্ত্রী এক প্রকার ভৌতিক মন্ত্র 
অবগত থাকে, তহাতে সে যাহার প্রতি অসন্তষ্ট হন তাহার উপর 
আবির্ভাব করে। | 
এই ব্যাধি অনেক সমরে মুীবোণের ন্যায় বোধ হয়। তবে পীড়ার 
প্রবলতার সমঘে নিরলিখিত লক্ষণ গুলি অবলোকন করিবে। যথা, 
সম্পূর্ণ ক্ৰানেব লোপ বা সহসা সংজ্াহীনতা হয না; বোশিপণী এমতভাবে 
পতিভা হয় না, যাহাতে তাহাব কোন অঙ্গে আঘাত লামিতে পারে, 
অথবা বস্বা্দ ছিন্ন কবিযা নিজেন অনিষ্ট কৰে না; দর্শক না থাকিলে 
শ্সীড়াৰ উদ্রেক হয না : নিদ্রা সময় অথবা বোগিনী একাকনা থ!কিলে 
ব্যাধির উত্তেজনা হইতে দেখা যায না, পতিতা হইবাব সমধ বোগিণী 
নিজেব বন্সাি সাবধান কবিঘা লয এব অদ্বদশী লোকে তাহাকে 
মংজ্ঞাহানা বোধ করে, কিন্ত কশীনিকাব প্রসাবণ, মুগীবোগেব ন্যায় মুখের 
বিকৃতাকাব অথব] চন্ষুৰ বিস্ফ বণ থাকে না। 
উপবি বর্ণিত বাধি অপেশ্সা পীড়া গ্ুকতৰ হইতে পাবে না এবখ 
যদি হয়, তাহা! হইলে মগীবোগ নশ্রিত থাকবার সম্ভাবনা ফলতঃ কখন 
কখন উভব ব্যাধির একএ সংঘ»্ন বিচির নহে । 
আবেশাভ্যন্তবিক লক্ষণ (1101211)9৮সাগহণ। 8501%০25 )। 
ইচ্ছা বিশৃঙ্গল ও খঞ্জভাব প্র প্র হয অথচ মানস চিন্তা ও কল্পনা শক্তি 
বৃদ্ধি পাধ। যে কোন কাধ্াই হউক, লে'গিণী তাহা সম্পন্ন কৰিতে অক্ষম 
হয়, অথচ সে কাধ্য ষেঞক্চেন সম্পন্ন কবিতে পাবিবে না, তাহার কোন 
কাবণ দেখাযা না। এই জন্য (+হ কেহ মনে কবিতে পারেন যে, মে 
প্রবর্ধনা কবিয়া প্র প্রকার ভন কবে, কিন্ত বিশেষ যতু করিলে দেখা 
যাইবে, তাহাব উক্ত কার্য করুমাণ হচ্ছ] নাই, যে হেতু খদি কোন 
প্রকারে তাহাকে ভয় প্রদর্শন কৰা যায় ঘাহা। হইলে সেই কন্ম অতি 
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সহজে সম্পন্ন করিয়া খাকে । ইহা! আশ্চর্য্য ব্যাপার নহে, হস 
বাক্ির এই কপ শ্ষটিষা থাকে । ভবিষ্য ঘটনা চিন্তা কবিষা মনুষ্য ভয়ে 
অবশপ্রায় হইতে পাবে, কিন্তু সহসা ভষেব সঞ্চার হইলে দুর্ববলেরও 
অপধ্যাপ্ত বলের জঞ্চাৰ হয় । যথা-_ 

অতি বাল্যকালে আমি কোন আত্মীয়ের ব।টাতে অন্যান্য বাল- 
কের সহিত অধ্যায়ন কবিয়া রাত্রি ১* টাব সমঘ নিজালযে একাকী 
আমিতাম। উক্ত ছুই বাটার ব্যব্ধান পথ নিতান্ত অল্প ছিল না, তন্মধ্যে 
পুক্ষবিণী ও বৃক্ষাদি ছিল। একদা কঞঙ্চপক্ষ বািতে, ঘোব্তব মেখাচ্ছান্ন 
হইষা, স্বল্প ঝটিকাব সহিত বিন্দু বিন্দ বারি বর্ষণ হইতেছিল। এমত 
সময়ে আমি দ্রতপদে অধাধনাস্তৰর নিজালবে আসিতেছিসাম, পথিমধ্যে 
একটা বৃ্ধতলে যেমন অগসিধাভি, অমনি রৃক্ষ হইতে কতকগুলি বালি 
পতিত হই-॥ তত্পবে তিন বা চাবি পদ গমন কবিবা মাত্র অতি ভয়ানক 
ও চীৎকার শব্দেকি একটা আম।ব সম্মুখে পতিত হইল। ইহাতে যে 
কি প্রকার ভথের ষঞ্চান হইল তাহা খল বাহুল্য 1কন্চ সশব্দে প্র পদার্থ 
সন্থুখে পতিত হষ্টবা মা তাহাকে যে একটা চপেটাতত কবিলাম তাহাতে 
সে ভূমিতে ্টি হইল। অঞ্পক্ষণ পরে এক ব্যন্তি ভূমি হইতে উঠি 
বলিল, “বাবু! আপনাব ধন্য সাহস, কিন্ত আব এক দিন দেখিব্” এই, 
চপেটাতাতে আহাৰ যে ষ্থেঞ্ট ধাতনা হইযাছিল তাহাও সে বল্তাছিল । 

বোগিণীব ইচ্ছ। থাকে ন! বলিষাই কাধ্য কবে না, উপৰ্ি উক্চ বধ 
তয় প্রাপ্ত হইলে বা অনবধানে জন স্থানে সেই কাধ অনাযামে সম্পন্ন 
করে। পক্ষান্তবে তাহাব কল্পনাশক্তি এত প্রব্ল হন যে, কেন বিষ্ষ 
লইয়া সে যখন ক্রমাগত বলিতে থাকে, তাহাকে নিস্তব্ধ হইতে বলিলে 
তাহা লইয়া আরও চীংকাৰ কবিষা* উঠে। কখন কখন সে নিঃশব্দে 
কথা কহাব ন্যান্ মুখ নঞ্চাবথ কবে। নিষেধ কবিলে পুব্দেব যে সামান্য 
শব থাকে তাহাও আৰ শুনা যশ না! অনবধানে আবাব সেই বোগী 
বিলক্ষণ শব্ধে কথা। কহে । স্পর্শবোধ জনেকের বৃদ্ধি পাষ, এই জন্য 
কেহ আপোক দেখিতে পাবে না, কেহ সংমান্য শব্দকে ব্জাঘাতেব শব্দের 
ন্যায় বোধ কবে, কাহাব বা শাগজ্রিতোৰ ১9্শ বৃদ্ধি পাষ এবং তদ্ধেতু 
স্থানে স্থানে বেদনা বোধ কবৈ, তন্মধ্যে চহা। পাকাশিধোগপবি, মস্তকে) বাম 
স্তনে, ত্রিকাশ্থির উপবি (১.০) এবৎ কখন হস্তপ্দের সদ্ধি স্থানে 
অধিক হয়| প্রকৃত প্রস্তাবে না থাকিলেণড কখন কখন সে হ্দ্ধেপন, 
শ্বাসকৃদ্, অস্ত্রের এ.লোড়ন ও গড় গড় শব্দ হত্যাদি অনুভব করে। 


১০২. স্্রীরোগ-বিধায়ক। 


অনেকের অনুভব শক্তি হ্রাস হইয়া পক্ষাাত ও ম্বায়বাধাত হইয়া 
থাকে, কিক এতদ্ভুয় সম্পূর্ণ হয় না। 

নিদানতত্তব। মৃতদেহ পবীক্ষার এমত কোন অপচয় দৃষ্ট হয় 
মাই, যাহাকে এই ব্যাধিন হেতু বলা যাইতে পাবে এবং এমত কোন যন্ত্র 
নাই যাহার বিক্ুত ক্রিঘাকে ইহ্াব নিদান বালি! পবিগণিত করা যায। 
পবিপাক, সমীকবণ (4১১০0111097) ও জনন-যশ্ত্রেব ক্রিয়াবিকার আম্ু- 
বক্সিক হইলেও উবার! অলংবনীষ কাবণ নহে, বরৎ অনেক সময়ে ইহাদের 
সম্পূর্ণ অভাব দৃষ্টি কৰা যাঘ। এই জন্য এই সকল ক্রিঘা-বিকারকে শম্ম 
বায়ুব কাবণ না বলিয়া উহ্াৰ ফল বলিলেও ক্ষতি নাই, যেহেতু এতদ্- 
ভাবেও এই ব্যাধি প্রবল হইতে দেখা বা এবং উক্ত স্নায়বিক বিকারের 
প্রধান অঙ্গ এই £- 

অনৈচ্ছিক পেশী-সপাবণ-শক্তিৰ প্রবলতা, ইচ্ছাশক্জির রাস, চিন্ত] 
0100908]), বোধ (361.২01197/1) ও প্রত্যাবত্তন ৫629») শক্তির 
বৃদ্ধি এবং এরচ্ছিঝ শক্িব (৬)101০15) প্রা অভারু। হয। হুতরাং 
ইহাকে জননেন্দিয়েব পীড। না বলিখা মানসিক বিকাৰ বলা ঘাইতে পারে 
এবং ঘে সকল কাধ্যে মানসিক ক্রিঘা বিশৃঙ্খল হুষ 'তাহাতেই হহার 
'উতৎ্পন্তি হয়, যথা £-_পুৰবের হইলে -আতশন্ব চিন্তা, পাধ্যাতিত কাবিক্ক 
পরিশ্রম,ণ্বাত্রি জাগবণ এবং যৌবন ব্যসে মন্দ ভার আলোকের 
হইলে বিবক্তিজনক মানসিক চিন্তা, আগ্রবর্গেব সহানুভৃতিব অভাব, 
কোন কাধ্যেব নিস্ষলতী, প্রণযে হতাশ ও গ্রোপন্ভাব, কাধ্য হীন্ত1, ভষ, 
এবং জননেন্দিয়ের প্রকৃত বা আনুমানিক ক্রিয়াবিকাব। 

নির্ণয় তত্ব । যে সকল লক্ষণ বর্ণিত হইল তাহা এবং প্রতি বোগি- 


নীর অবস্থা অনুধাবন কৰিলে বোগ নির্ণঘ বড় কঠিন হইবে না। তৰে 
নিনস্থ ব্যাধি দকলেব সহিত কখন কধ্ন ভ্রম জন্মিতে পাবে। 

৯) মুগীবোগ ॥ ইহার বিশেষ লক্ষণনকলেব অভাব দা! প্রভে 
কৰা ঘায়। যথ। সহসা ব্যাধিব আবির্ভাব, জ্ঞানে সম্পূর্ণ লোপ, কনী- 
নিক'ব বিস্তৃতি, সম্পূর্ণ শ্বাস রোধ, দন্ত হ্বাৰ' জিহ্বা কমন, দেহে বাত 
ও বস্ত্রাদি ছিন্নকব৭ ইত্যাদি লক্ষণ গুল্মবায়ুতে দেখা যায় না। 

(২) বিভিন্ন স্থানের প্রদাহ হইতে ইহাকে প্রভেদ করিতে হইলে 
তাপমান যন্ত্রের প্রয়োজন । থেহেহু তন্্রার বর্ণিত ব্যাধি দৈহিক উষ্ণতা 
স্বাভাবিক থাকিতে দেখা যায় হতগাৎ অশ্রাববণ, শ্বাসন্লী ও সন্ধির প্রদাহ 
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প্রভেদ করা সহজ । রোগিণী বেদনার উল্লেখ করিলে দেখা খাইবে, যে 
তাহা! কেবল চন্মোপরি স্থিত; গতাবদেশে নহে। 

ত্) স্গায়ুশুল। ইহা গুক্সবাযু জনিত বা স্বয়স্তত হইতে পারে কিন্ত 
প্রথমোক্ত ধারার ব্যাধিব উৎপত্তি হইলে বোখিনীব মন অন্যদিকে আকর্ষণ 
করত তাহা নির্ণঘ করিবে, বিশেষ ইহাতে গঞ্রস্ভূত পীড়ার ন্যায বেদনার 
কেন স্বরূপ বিশেষ স্থান দৃষ্ট হয না! 

€৪) অন্যান্য ব্যাধির সহিত প্রভেদ্দ করিতে হইলে সেই সেই 
ব্যাধির প্রকৃতি ম্মরণ কবিবে। 

ভাবিফলতন্ত্ব। পীডা একবাব বদ্ধমূল হইলে তাহা প্রশমিত 
কর! নিতান্ত সৃকঠিন। ইহা স্বল্পদিন হইলে আবোগ্য কব কঠিন 
নহে । এক এক জর্নেব পুকৃতি উদ্ত পীডাপ্রবণ হইতে দেখা যাষ, 
তাহাদের ব্যাধি হইলে নিবাবণ হওয়া সহজ নহে, ফলতরঃ বাহন বিষয় 
হইতে ব্যাধিব উৎপত্তি হইলে উক্ত বিষয় নিবাকৃত কবিলেই পীড়া প্রশমিত 
হইতে পাবে, ক্ন্যথা এইকপ হুইবাব সম্ভাবনা নাই। খুলুবাযু জনিত 
পক্ষাঘাত, স্বববদ্ধ প্রভৃতি স্বক্পদিনেব হইলে আবোগ্য হুইতে পারে “কিন্ত 
দীর্ঘকাল স্থার্যা হইলে তাবিফল মন্দ! 

চিকিতসা ! পীডা প্রশমিত কবিতে চিকিংসকের আগ্রহ থাকে 
না এমত চিকিৎসকই দেখিতে পাওষা যাধ না, কিন্তু এই ব্যাধি সম্বন্ধে 
তাহার বিপরীত ভাব দৃষ্ট হই] থাকে । বেহেহ ইহাব লক্ষণ এত বিভিন্ন, 
অস্পষ্ট ও পনিব্তব্দীঘ ষে, দৈবগরতিকে কৌন একটা লম্মণ নিন্াবিত হইলে, 
শত শত অন্য লক্ষণ প্রাদু্টত হইতে পাবে, একেভ পীড়াৰ লক্ষণ সহজে 
বুর্ধা খাষ না, তাহাতে আবাব চিকিৎসার ফল এইবপ। 

মানমিক ও স্বায়বিক অবস্থা, জবাযু ও অন্তর মন্বন্ধে কোন পীড়া 
দেহেৰ পুষ্টি, নিদা, নিষমিত কাধ্যে মনোযোগ বা তাচ্ছল্য প্রভৃতি অন্থু- 
সন্ধান কবিলে ব্য।ধিব কাবণ নিণষ হক্স তাহ[তেই উহা প্রশমিত হওষা 
অনেক সম্ভব । 

ইহার চিকিৎসা! প্রণ!লী প্রায় ছ্বিভাগে বিভক্ত হইযা থাকে অর্থাৎ 
ব্যাধির প্রকোপ কালেব এব অন্য এম । 

(১) বেগ্রাবেগ কালেব চিকিতসা । বোগাবেগ কালে চিকিৎসকের 
নিপুনতা যৃতদৃব পৰীক্ষা, বা ঘাইতে পাবে, তত আর কোন গুক্কতব পীড়া- 
তেই দেখা যার না। পক্ষান্তরে অত্যুদ্ধিপ্গ আত্মীযগণেব দ্বাবা চিক২সকেব 


৯ 


১০৪ স্ীবোগ-বিধায়ক । 


অধিকাংশ চেষ্টা বিফল হুইয! যায, অতএব ছুই এক খুদ্ধিমান আত্মীয় 

বাতীত বোগিণীৰ ৭হ হইতে সকলকে ব্হিস্কৃত কবা উচিত । বস্থাদির বন্ধন 
শিথিল কবিষা সচাবচব এ সমযে কোগিণীব মুখে শীতল জল প্রক্ষেপ করিলে 
্দীডাৰ উপশম হব এবং একবার এই উপাঘে আবেগ নিবাকত হইয়া 
ব্যাধির পুনক্দীগনা ভইলে উহাই অবলম্বন কবিবে। অকলেব ব্যাধি এক 
প্রকাবে উদ্দীপিত হইলেই গণি শােন ন্যায চিকিৎসা-প্রণালী নিধমাত্মক 
কবা ষাইতে পাবে । কিজ্ত তদ্িপবাত হওষাষ্‌ অধিকাংশ চিকিৎসক নিষ্ষুল 
হইষা থাকেন । সম্রান্তা স্বীব নামোবেখ কৰা যুক্দি বিকদ্ধ বিবেচনায়, 
চিকিংসিত বোগিশীগণেব অবস্থা ও বিভিন্ন চিকিত্সাপ্রণালী বণিত 
হইতেছে । 

(ক ইছাব নিবাস মৌবপুৰ | প্রত্যহ আপবাহ ৪ টাব পর ইহার 
জদয়ে তীব্র বেদনা হইত, এবং তাহ! ক্রমশঃ বদ্ধিত ভইফা বোগিণীকে 
হতচেতন কবিত। প্রতাহ নিঘমিত মমযে ব্যাধিব প্রাছুর্ভাব হওষা দৃষ্ট 
কবিষা কোন দৃব্দশশী চিক২সকেব পবামর্শন্রসানে কুইনাহীন পরধযাব- 
নিবুবক বলিষ? পুর মাত্রায় দেওযা গেল তাহাতে কোনই ইল দর্শিল না! । 
তৎপরে ত্রোম।হভ. অব পট।শিএাখ, ওপিব।ম বাঁ বেলেডোনা, টিং কাড £ 
কপ, ক্যাব, কোং বিক ইথান, স্পিবিউ ক্লোবোফ কব. গ্রতন্ি দ্বাব! ব্যাধি 

ক্রমশই আবোগ্য হইল। 

*. (খ) ইহাব টি জেমুধা-নিশ্বামপ'ডা। ব্যাধি অবস্থা আক্ষেপ, 
বেদনা, উদবন্ফীতি, অসধলগ্র বাক্যালাপ ইত্যাদি। ইহাকে হিঙ্গু প্রভৃতি 
অতিশষ দুর্গন্ধযুক্ত ওবধ দেওয়ায় ওষধ সেবনের ভয়হেতু পাড়া নিবৃত্তি 
প.ইল। 

পে) ইহার নিবাস ছাতিনা! কান । আক্ষেপ, জ্ভীনলোপ, অকথ্য 
কথন, নিকটবন্তী লে।ককে বা স্রশনীবে অদাত কবিবাব অভিপ্রায় ইত্যাদি 
ব্যাধির প্রধান লক্ষণ ছিল। কেন ওনধ সেবন কি, ক্লোবোফবমূ 
'আদ্রাণ করাইবাব উপান ছিল না, এমন কি ব্যাধিব আবেগ কালে 
পুরুষ ব্যতীত স্ীলোকের সাধ্য ছিল না ষে, তাহাকে ধরিয়া রাখে; 
শীতল জল কলসে কল7স ঢালিলে ঘন অতিশম শীতবেধ করিযা কম্প 
হইত, সেই সম্যে যত্সামান্য জ্ানোদ্রেকও হইত, তখন ক্রোরাল 
ভাইভা, ও টিৎ : হাইফোপায্ামস্‌ “ধর্ণ মারা সেবন বাইয়া নিদ্াকর্ষণ 
করতঃ ব্যাধি নিবুন্তি করা হু হয়ুনছিল। ইহার ভগ্রিবও এই ব্যাধি হয় 
কিন্ক তন্ত প্রবল হদ না! চিকিৎসা গ্ণালী একই কপ ছিল। 


গুল্সবার়ু। ১5৫ 


খে) ইহার নিবাষ জুইতে (আমদপুব)। অন্যের নায় ইহার 
পীড়া আরম্ত হয় অর্থাৎ অন্গাক্ষেপ, অজ্ঞানতা, প্রলাপ কথন, আক্ষেপিক 
বেদনা ইত্যাদি । এই সকল নিযমিত চিকিৎস! দ্বাৰা নিবারিত হইলে, 
একদিন সহ্‌সাঁ তাহাৰ জিহ্বা গলদেশ মধ্যে অক হইয়া পানাহাতৰ্ 
রহিত হুইয়৷ গেল । দুই দিন উপবাসেব পব তাহাকে আনযন করিলে 
নাসিকায় কার্বনেট অব এমনিযা আন্রাণ দেওযা গেল, তাহাতে জিহ্বা 
স্বন্থান প্রাপ্ত হইল ও বোগিণী আহারাদি কবিতে পারিল । 


ডে) ইহাব নিবাস আশিগঞ্জ (বেহার)। অহা জিহ্বা বহির্দেশে 
ঝুলিঘ্1 পড়ে, সহজ চেষ্টায় বোগিণী তাহা মুখ মধ্যে আকর্ষণ করিতে পাবে 
না। পুর্ণ এক কলস জলু মস্তকেব সম্মুখ ভাগে ঢালিষা শ্বাসরোধ করিলে 
জিহ্বা স্বস্থান প্রাপ্ত হইল। 


যে সকল বোগিণী আন্ঘান্ত বা নিকটবভাী লোকদিগের 
আঘাত করিতে চেষ্টা কৰে তাহাদিগকে কি পে বক্ষ কবিতে হইবে 
তদ্বিষয়ে উপদেশ দিবা কিছুমাত্র প্রষোজন নাই। উপস্থিত “গ” চিত্রিত 
রোগিণী পীড়ান্্ প্রাবল্য কালে নিকটে জলপাত্র দেখিপনা যেন জলপান 
করিবে এই ভাবে তাহা গ্রহণ কনিষ! স্বীধ কপালে আতখাত কবিবাস্ 
উপক্রম কবে কিন্তু তাহাৰ ভাব পুব্রেই বুঝিতে পাবিষা অনিষ্টপাত 
অনায়াসেই নিবারণ কণা গেল। 


গলাধঃকবণেৰ তি থাকিলে, অর্ধমেব ধবফষিশ্রিত জল পান 
কবাইবে। অনেকেৰ এই একমাক উপারে *শিড়া নিরন্ডি পাইয়া খাকে। 
মুখমণ্ডল আরক্ত ও মস্টিক্ষে বন্তাধিক্যু বোধ হইলে শীতল জলে ছাই8 
দেওয়া উৎকৃষ্ট বলিতে হইবে ( বাহাদেব মস্তক, গ্রীবা ও উকদেশেব 
উদ্ধভাগের পেশীসকল্ের আক্ষেপিক দচতা জন্মে, তাহাদেব গলাধঃকবণের 
শক্তি নষ্ট হয়। $ ড্রাম পিপিরিট অব তার্পন একট। অগ্ডলালেৰ সহিত 
মিশ্রিত কবিয়! ১* ওন্স উষ্ণ ভবেব জল মিশ্রিত করতঃ গিচকাবী দিবে । 
রক্তাধিক্য অবর্তমানে গলাধঃকরণেৰ শক্তি থাকিলে ইথাব, এমনিঘা 
ভ্যালিরিয়ান্‌, ল্যাভেগ্ার, চিন্ছু গ্রভৃতি সেবন কবাইবে ও এবৎ কখন 
কখন ইহাব সহিত হাইযোসাবামন, ৭ পূর্ব, মঞিষা বাঁ হাইভেনোসিযানিক 
এঁসড, যোগ কথা যাইতে পাবে। অনেকে বাঘুকুত উদব স্কাতি হইয়! 
অতিশয় কষ্ট পাইয] থাকে। সবলান্তে একটা নল প্রবেশ কারদা বাস্থ্‌ 
নির্গত করিবে অথবা প্রচুৰ উষ্ণ জলে হিঙ্থু যোগ করত? পিচ কারী দ্বিলে 


১০৬ স্্ীরোগ-বিধায়ক | 


কাধ্য পিদ্কি হইতে পাবে । এক্ষণে বিভিন্ন চিকিৎসকের বিশেষ চিকিতসা 
নির্দেশ কৰা যাইতেছে । 
ডাক্তাৰ সাৰকোট বলেন, কক্ষদেশে হস্ত সংপগ্র কবিয়া অগুজনিতে 
প্রচাপন দিলে আক্ষেপাদি নিবাধণ ভ্য। বিকোর্মযার বোগিণীব উদর 
দেশে তাহার দাসীকে বসাইয! ব্যাধিৰ সহসা! উপশম কবিয়াছেন ! 
ডাক্তাব ভেমুর বলেন, মুখ ও নাসিকা বদ্ধ কবি! কিয়ংক্ষণ নিশ্বাসরোধ 
কৰিলে রোগিণী দীর্ঘ নিঃশ্বাস তাগ কবে তাতে তাহার ব্যাধি প্রশমিত 
হয় । ডাক্তার নেনল ডন প্রড়তি চিঁকংসকগণ এই চিকিৎসাতে যথেষ্ট 
আম্মা দিলেও ডাঞ্ব বার্ণেস তাহাকে ভ্যাঝ্জক বলি্যা নিশা কবেন। 
াক্তাৰ এভিদ্‌ বলেন, গ্শ্রনাধুগ্রস্তা নোগিণীকে এবস্প্রকার উগ্র 
ভাবে চিকিৎসা না কবিষা ছষ্টতহ আনো যোগী হইযা ও আজীম্গগণকে 
শঁদাস্য প্রকাশ কবিতে দিয়া বর্প বাঁসশা থাকা যাষ, বোগিণী চতুষ্পার্খন্ 
লোকেব জব দেখিঘা, নিজের শিশ্বক্ঘ 7 পেশিক ক্রিষাদি সংযম কা্বিবে 
ও ক্লান্তি বশতঃ নিছ'যাইবে। কিন্তু ঘবেগকাল দন হইলে স্ব পরি- 
মাগ্ধে ক্োকোফপম্‌ কিস তিন বিন্দু নাইটাইউ অব এমাইল আন্রাণ কবিতে 
পিবে। বিদ্রাতীঘ পবাহে জনেক্ৰে ব্যাধি নিবুভ্ভি পাইয়াছে ১ ত্র! 
ক্মন্নফুজা, হা হি সজকেউসল। এব্জ বংগ্রা্ প্রন্মিন্ত হইতে 
পারে। 


৯ 





২। আবেগের আভান্তন্কি কালের সাধারণ 


চিকিড্স! | 
(ক) অধিক শ্চলে ভ-'ষু প্রক্তাতন বিক্ুতাবস্কায ইচ্ভাৰ উত্পঞ্তি 
ভইয়া খাকে ।  তুতলাৎ ভপিহ-পীডা '(1/0794-) আর্তবানভার, 


ভবাধিকা বা কুদ্ছার্তব একং শেতশ্রদন প্রভৃতি আন্ছ কি না, বিশেষ 
অনুসন্ধান ল্টতে হইবে এবং ভ্রু সকল ব্যাধি থাকিলে তাহাদের 
বিধিমত চিকিতসা কবিবে । 
খে) সাধারণ দেহের শে:পিতাধিকা হইলে ইহাব উতৎ্পন্তি হইতে 
পাবে, কিন্ত ইহা সত ত্বহনা নছে মাসিক বজঃ বা ঘষে সকল আমাৰ 
অতত হয, তাহাপেন লহ নু সভা সেখ হইলে, অআধথোচিত চিকিতস। 
ছাৰ। শ্বাভাবতহ কোন পীড়খা বিলোপ পাহলে, রীতিমত অঙ্গচালনাৰে 


গুল্সবায়ু। ১০৭ 


অভাব ও গৃহমধ্যে বদ্ধ থাকিলে এবং অতিশয পু্টিকর আহার করিলে 
শোণিতাধিক্য হইতে পাবে । ইহার উচিত মত চিকিৎসা করিবে 1 

গে) দৌর্ধল্য বশতঃ পীড়া হইতে পাবে। এতজ্জন্য বলকারক 
প্রভৃতি ষধের প্রয়োজন (হরিত পীড়া দ্েখ)। 

খে) পাকাশবান্ত্রেব ক্রিযা-বৈগুন্য হেতু ব্যাধিব উৎপত্তি হইতে পারে 
ইহার চিকিৎসা পৃথগ ভাবে বর্ণনা কবিবাব প্রধে'জন নাই। 

পরিশিষ্টে বক্তব্য এই যে, বোণিণী যাহাতে আত্মশাসন কবিতে 
পাবে তদ্দিষষ়ে বিশেষ চে কলিতে হইবে অথচ সে যেন আমাদের 
উদ্দেশ্য বুঝিতে না পারে। এই চেষ্টা সতত থাকা প্রয্রোজন, ক্ষণিক 
হইলে কোন ফল দর্শিবে না। সাধাবণ স্বান্থ্যেৰ প্রতি মনক্ষেপন কবা 
প্রয়োজন এবং তাহাকে এঁচুব হুখাদা ও সহজপাক দ্রধা ভোজন কবিতে 
দিবে, অধিক কাল যাহাতে নিজ] হয, তদ্দিষষে যত্ব পাইবে এবং উচিতমত 
অঙ্গচালনা করাইবে। কার্য হইতে অবসব কালও ঘেন প্রচুর আমোদপ্রদ 
হ্য। বোগিণীকে এমন কাধ্যে প্রবৃত্ত কবিতে হইবে বে, সে যেন পবোপকাব 
জন্য করিতেছে মনে কনে, এবৎ তদ্বারা যেন তাহাব ব্যাধি নিবৃত্তি পাইবে, 
এমত বোধ মক্ষোমধ্যে উদ না হঘ। 


তৃতীষ অধ্যায়! 

গর্ভাবস্থার ব্যাধি সমূহ 
গর্ভাবস্থা পীড়া নানা প্রকাব। শর্ডাধান হইলে জরায়ু প্রভৃতি 
জননযস্ত্রে কি প্রকাব পবিব্তন হয যাহাবা অবগত আছেন তাহারা 
এ সকল ব্যাধি অনায়াসে ঝুঝিতে পানিবেন। গর্ভাধান জন্য যে সকল 
অবস্থা বা লক্ষণ প্রকাশ পাধ, তাহা ব্য।ধি নধ্যে গণ্য নহে, কিন্তু সেই 
সকল লক্ষণ বা অবস্থাব আতিশষাকে আমবা পীড়া কহিয়। থাকি। 
অনেক স্থলে স্বীণণেব মধ্যে এইটী প্রবাদ আছে ঘে, যাহাদের গর্ভলক্ষণ 
স্পষ্ট প্রকাশ পায় তাহাদেব গঠভ কদাচ আাব কা পাত হয় না; ভদভাবে 
গর্ভ নষ্ট হইবাব সম্ভাবনা, অতএব গর্ভলক্ষণ সকল গুরুতর হওয়াই দোষ 
কিন্তু প্রকাশ পাওয়া দোষেব কথা নহে । এক্ষণে বঁ সকল ক্রমশঃ বর্ণিত 

হইতেছে। 


শে শপেপপীস 


(44) 9756৫4৫5০01 27০ (৮০72%20 077775 
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(ক) গুর্ব্বিশীগণের জননেক্দ্রিয়ের বাধিনকল। 
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১1 লেবিয়া (0,018) বা যোনিকপাটের শোথ। 


ইহা নিতান্ত অসাধাবণ ব্যাধি নহে এবং প্রায় ৭ম, ৮ম ও নবষ 
ষাসেই সংক্ষটিত হইয়া থাকে। স্থৃতবাং গর্ভের প্রথম হইতে ষষ্ঠ মাস 
পর্য্যন্ত ইহা নিতান্ত বিবল বলিতে হইবে । 

কারণ । অধিকাংশ বোগিনীব ও্ধ শিরাতে সগর্ত জরামুর ভার 
পতিত হওয়ায় শোণিতপ্রবাহ অবকদ্ধ হয এবং ডাক্তাব ডেভিন্‌ বলেন, 
ফাহাদের বন্তিকোটব অপেক্ষাকৃত বড়. ভাঙাদেব জবাযু নিম্ে নিষগ্ৰ হইয়া 
প্রাশ্ুক্ত শিরার অবরোধ সম্পন্ন কবে। যে সকল পীড়ায সাধারণ দেহেৰ 
শোথ জন্মায় তাহাতে এই স্বান আক্রান্ত্র হইতে পারে, কিন্ত এবপ্প্রকার 
ব্যাধিকে গর্ভাবন্থাৰ পাড়া কহা! যায় না। 


লেবিয়া বা যোনিকপাঁটের শোথ ৷ ১০৯ 


লক্ষণ ! রোগিনী আক্রান্ত স্থানের পূর্ণতা ও দাঢণ অন্থতব করে, 


গৃমনে যাহাতে বেদনা বা কষ্ট্রের উদ্ভব হইয়া থাকে! কাহার অতিশয় কগুযন 
হয়। সকলেবই এই শোথ প্রাতে হ্রাস ও অপবাহে বৃদ্ধি হয এবং সকল 
সময়েই শয়ন করিলেই কষ্ট হ্রাস হয়। প্রচাপন জন্য ব্যাধির উৎপত্তি ন 
হুইলে এতদ্বিপরীত দৃষ্ট হইয়৷ থাকে অর্থাৎ শষনে কষ্ট বৃদ্ধি হয়। অনে- 
কেব এভতসহ সাধারণ দেহে শোথ হইতে দ্েপা যাঁয়। পবীক্ষান্তে ষোনি- 
কপাট স্ীত, প্রসারিত, বর্ণহীন এবং স্বচ্ছপ্রায় দেখা যাইবে এবং তাহাতে 
অন্কুলিদবাবা চাপিলে খাত হুইবে । সচবাচব প্রদাহেব কোন চিহ্ু দেখ! 
যান্ত না কিন্ত কখন কখন এক যোনিক্পাট অপরেব সহিত ত্বর্ষণ হওয়াম 
অন্তর্ভাগের প্রদ্ধাহ জন্মে। ডাক্তার অরিসে। বশেন, তিনি এবন্প্রকার যোনি- 
কপাটের বিশর্পি-প্রদাহ হইয়া প্রসবাস্তে বোগিনীব মৃতু হইতে দেখিয়াছেন । 
এন্ছলে উল্লেখমাত্র করা গেল, এই দ্ুর্খটনা এত বিবল যে আর কাহারও 
নেত্রপথে পতিত হয় নাই। প্রচাপনহেতু উৎপত্তি হইলে অন্য প্রকার 
দৈহিক অহ্থস্থতাী থাকেনা, কিন্তু সাধারণ শোথেব পাবিণাম হইলে জরাপি 
থার্কবাব সম্ভাবনা । এচবাচর প্রসব পরেই স্বয়ং নিবৃত্তি পাস । 

নির্ণস্ুতন্ত্ী 1 প্রদাহ, যোনিকপাটেব শোণিতবাহ নাড়ীর ছিদ্নতা 
হেতু তাহাব বক্তআাব এবং উক্ত কপাটেব অর্ধ,দ, এই তিন্‌ ব্যাধি হইতে 
প্রা্ুক্ত ব্যাধি প্রভেৰ কবা সহজ, যথা প্রথমে গুকতব বেদনী, দ্বিতীয়ে 
আবক্তিম বর্ণ ও গীডাব সহসা আবির্ভাব এবং কতীযেব নিদ্দিষ্ট আকাব ও 
বিস্তার বিহীনতা ইত্যাদি । 

চিকিশসখ। প্রচাপন হেতু উৎপত্তি হইলে বিরেচক ওঁষধ ও 
উত্তান শযন যথেষ্ট বলিতে হইবে । উই দুধ ও জলে আক্রান্ত স্থান ধৌত 
কবিধা তাহাতে কিছু গোধুমচ,এ বা টাচ বিস্তাব কবিয়া দিলে বোখিপীর 
বিশেষ উপকান দর্শে। স্থ্ীতি অধিক হইলে অস্ত্রের দ্বার! চিরিষা দেওয়া 
ফাইতে পারে বিশেষতঃ প্রসবের ব্যাঘাত জন্মিলে এই প্রক্রিয়া নিতান্ত 
প্রয়োজন। প্রদাহ হইলে তন্নাশক ওঁষধ যথা উষ্ণজলের বা পোস্ত ঢেড়ির 
স্বেদ, পোলটাস, এমিটেট অব্লেড বা ব্রাক ওয়াস, বিবেচক গুঁষধ সেবন 
ও অন্যান্য প্রচালত উপাধ*অব্লম্বন কবিবে। 


এগ 


১১০ স্সীরোগ-বিধায়ক । 


2. 1)7015% 07 018 £10100- 
২। ভ্রণবেষ্টে জলসঞ্চয়। 


জবাযুর প্রব্র্ন হেতু উদর-প্রাচীবেব যে প্রসাব্ণ হয় তাহাতে বিশেষ 
কষ্ট হয় না, কিন্ত কখন কখন ভ্রণবেষ্ট মধ্যে যে জল. সঞ্চয্ব হয় তাহার 
পরিমাণ অত্যধিক হইলে কষ্টের পর্সীমা থাকে না" আমরা তাহাই 
এস্ছলে বণনা কবিতেছি। 

কারণ । ভ্রণবেষ্শ্থিত নিঃআব-শিবার অতিরিক্ত আব ইহার 
অন্নিকষ্ট কাবণ মধ্যে পবিগণিত কিশু এই আৰ কি নিমিত্ত অতাধিক হয়, 
তানয়ে অনেক মত ভেদ অ।ছে' প্রকৃতার্থে ইহা জবামুব ব্যাধি হইতে 
পাবে না এবং ইহা ষে সততই জ্রণেপ প্রদাহ জন্য উত্পন্ন হয় ভাহাও 
সম্ভবপব নহে । আনেক ফষষে প্রশ্নের (১ম) বিব্ধি পীড়া হেতু 
ইহার উৎ্প্ডি হদ যথা শ্ুল্যল্দ (67১৮২), খটাজ পীডা, দা, শোথ 
ইত্বাদিধ কদাচিৎ মাতান দৈহিক ধোষেও উহাব উৎপণভত হইবা থাকে, 
যেহেতু ইহাব্‌ প্রতিগঞ্ডেই এই ব্)ধি হইতে দেখা যায়। 

লক্ষণ | যান্তিক ্সাবণ হেতু ষে কল লক্ষণ উদ্দন হইবার 
সম্ভাবনা তাহাই দুষ্টিপথে পতিত হয। স্বভাবাপেক্ষা জবাস্ুকে অনেক 
বড ভাবপ্রাদ দেখা যয, 'চাভাতে বোগিলী গমন কবিলে ও দণ্ডায়খান 
হইলে কষ্টবোধ কবে। কখন কখন এই বদ্ধিতাবস্তা সহসা উৎ্পষ্ হয 
এবং তৃতীয় বা চউ্রথ গর্ভে এইকপ হইলে নিমোদৰ সম্মুখভাগে সুপিয়া 
পড়ে, তাহাতে করেব ভ্গাধকা হইযা থাকে । কোন কোন বোগিণীতে 
জল-প্রসানিত জণায়ু দ্বাধা মুঞাশঘ, অন্ধ ও পাকাশধ নিপীড়িত কবিয়। 
থাকে । অন্যান্য দৈহিক অনুন্থতা ইভাতে অধিক হম না) জিহ্ব। 
বরক্তহীন, প্রত্রাব পবিমাথে অপ্প এবহ আভাৰ ও পারপাক-ক্রিয়া অসম্পৃণ 
ভাবে সম্পাদিত হব। পীাড। অতিশন বুদ্ধি পাইঘা কুন্ুসাধ্য হইলে 
হিরা, জ্দ্বেপন) সতত বম্ন, ভব, কাশ, শোথ, মানাসিক মালিন্য, 
প্রভৃতি ভয়প্রদ লর্ষণ কল প্রকাশ পাষ কিন্ট সুখের বিষদ্দ এই, পীড়াৰ 
এতদৃব বুদ্ধি নিতান্ত বিবল বলিতে হহ্‌বে 

পক্ষান্তরে প্রহতি যে পলিমাণে অব্যাহত থাকে, ভ্রণ তদ্রপ নহে । 
ইহা নিষমিত কালে প্রশ্থত হইলেও অতিশয় ভুর্ধল, ব্যাধিগ্রস্ত বা বকৃতাঙ্গ 
হইতে পারে অথবা গর্ভেহ সুত্যুশ্রামে পতিত হব ॥ 


জরায়ুর বাতরোগ । ১১১ 


নির্ণয়তত্ত। গর্ভেব নিশ্চিত লক্ষণ এবং জরায়ুর অহসা 
বঙ্ধিতাবস্থা দেখিয়া ইহ নির্ণষ কলিবে । অথবা গর্ভলক্ষণ প্রাপ্ত হইলেই 
উদ্ববী হইতে ইহাকে সৃহজে প্রতেদ কবিবে। 

চিকিশুস$ 1 ওধধ দ্বাবা ইহ্াৰ যে কোন প্রতিকাব কৰা যায় 
এমত বোধ হয় না,তবে যে মকল উপাষ অবলশ্বিত হইসা থাকে, তাহা 
কেবল কষ্ট নিবারণ কিন্দ! সাপাবণ আাস্থ্েন উন্নতি কবিবাৰ জন্য । 
মুত্রকাবক ওঁষধ ইহাতে অক্া্ন্য হইসা খানে ১ বলকাবক ওুঁবধ সেবন 
ও আহাবে জন্দীয পদার্থ স্বাস কবিলে কিছু উপকাব ঘর্শিতে পাবে। 
উপদংশ থাকিলে পাবদ বাবহাৰ মন্দ শছে এবং পীড়া গুরুতব হইলে 
অকালে গর্ভপাত কবা (নিতান্ত প্রয়োজন। অণবেষ্ট ছিদ্র কবিয়্া এই 
কার্ধ্য সম্পাদন করিবে এবং যাহাতে জল একবাবে নিগ্ঘত না হইযা ক্রমশ 
হয তদ্দিষষে বিশেষ ঘত্ব পাইবে । বেদনাব অভাব বা শোণিতআবের 
অস্তব থাকিলে আর্গট মেবন কবাইবে । কিন, নদ আভাবিক অবশ্থায় 
দৃষ্ট না হইপ্ঞ্বো দ্বাবসকল নিয়মিত জপে প্রসাবিত না হইলে প্রাক 
ষ্ধ ব্যবস্থা কুবা হইবে ন!! 
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৬। জরায়ুব বাভন্োেগ। 

এই ব্যাধি দ্বাবা জবানূ, সগর্ভ হউক বা না হউক, যে কোন সমঘে 
আক্রান্ত হইতে পাবে কিন্ত আমনা এস্লে স্গর্ভ জবাযুব বাতরোগ বর্ণন! 
করিব এবং তদ্বাবা গর্ভাবস্থার, প্রসব ক।লে এবং প্রদ্বান্তে ্তিকীবস্থায় 
যে দৈহক অপচষ »| ব্যতিক্রম জন্মাঘ তাহাও সংক্ষেপে নির্ণয় কবিব। 

কাবণ। যে কোন কারণে দেহেৰ অন্যান্য স্থানে বাতবোগ হইয়া 
থাকে, তাহাতেই প্রাগুজ্ঞ ব্যাধি হইবাব সস্তাবনা, এই হেতু অধিক ব! 
অল্পকাল হউক- শৈত্য বা আর্তা সংলগ্ন, সুক্ষ পদিধেষ বসনে, উষ্ণ বায 
সহসা পবিধর্ভিত হইবা শতল ৬:্ব্‌ প্রবাহিত হইলে এবং বায়ুর হে 
কোন বিপধ্যযে বাঁতলোগের উৎপত্তি *ন, তাহাতে ইহার উদ্ভব হইতে 
পাবে। এতদ্ব/তীত গর্ভেৰ শেষাবস্তাঘ উদৃব প্রাচীবের ত্বক প্রস্ত হওয়ায় 
সক্ষম হয ও "তাহা বন্েব দ্ববধ উন্তম্পে আবুত হইতে পায় না, তজ্জন্য 
মহজেহ শৈত্য অংলগ হয, হ্বতবাৎ ভাহাতে পীড়া হইবার আশ্ধ্য কি? 


১১২ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


ভাং ভেলংটেন্‌ বাতরোগ দেশব্যাপী হইয়া জবাম্ু আক্রান্ত হইতে দেখিস্বা- 
ছেন। মত্রপি্ডের প্রদাহ থাকিলে ইহাবও উদ্ভব হইতে পারে । 

লক্ষণ | যাহাদেব বাতপ্রবণ-ধাতু, তাহাদেরই এই ব্যাধি হইতে 
দেখা যায এবং অনেক সময়ে অন্যান্য স্থানের স্াধির সহিত ইহাবর 
অস্তিত্ব দুষ্ট হইযা থাকে । কিন্ত আধকাংশ বোগিণীব কেবল জরায়ু ও 
তন্নিকটবত্তী স্থান আক্রীস্ত হয় অখবা অন্য স্থানেব বাত বেদনা সহস! 
নিহত হইয়া! ভ্রণাধাবে প্রকাশ পাষ। ফলতঃ আক্রমণের ধাবা ষে 
কূপেট হউক, ইহাব চিহ্ুসকল এত বিশেষ যে সহজেই নিণাঁতি হইয়া! 
থাকে । 

পীডা সামান্য হইলে বোগিণী মহস। বিক্ষহবহ বেদনাব উল্লেখ করে 
এবং উক্ত বেদন! সমযে অমযে জম্পর্ণ নিবৃত্তি পাইযা পুনরুদ্দীপিত হয় । 
পীঁড়াব গুরুতৃ অনুসাবে কেদনাবও তীব্রতা বৃদ্ধি পা এবং হয়ত নিদিষ্ট 
শ্বান নচেৎ সমস্ত জবাধু পবিব্য।প্ত হয। অনেকের ব্যাধি হইবাব পৃর্ধে 
শিবঃপীডা, সাধাবণ অসুস্থতা, শিবোঘর্ণন, এবৎ সর্ব্ান্েব উন্দীপনা হইয়! 
থাকৈ। জরামুব শীর্দেশ আক্রান্ত হইলে নাতীতল পর্যন্ত বেদনা অনুভূত 
হয়, যাহ] প্রচাপনে, উদব পেশীৰ আকৃঞ্ণনে এবং কখন কখন পরিধেষ্ব 
বনের ভারে বৃদ্ধি পাইযা থাকে, স্ুতবাৎ বোগিরী পার্খ পবিবর্থনাদি 
কবিতে অসমর্থা হম । জবায়ুৰ নিমদেশে পীড়া অবস্থিতি কদিলে আকর্ধী 
অর্থাৎ প্রসবেৰ ন্যায় বেদনা অনুভূত হয এবং বস্তিতল, বাহা জননেজ্িষ়, 
জঙ্ঘা, তিকাশ্িদেশ (3০41) এনৎ জনাযু বদ্ধনীন অবস্থান সহ এই 
বেদনার উগ্রতা দুষ্ট হয়। ব্যাধির এবম্গ্রকাব অবস্থান হইলে যদি যোনি 
মধ্যে পুলি প্রদান কবিষা পৰীক্ষা কনা যায তাহা হইলে যাতনার 
পবিলীমা থাকে না। আবাব পীডাব অবস্থান যে খানেই হউক, ভ্রণেবর 
সঞ্চালনে যে বেদনাব উদ্দেক হয, তাভাতে বোগিণী মৃতবৎ হইয] পড়ে, 
বাতব্যাধি মাত্রেই স্থান পরিবর্তন কবিষা থাকে। জবাযুৰ পীড়াও এই 
নিয়ম অতিক্রম করে না, সুতরা* জরাঘুব ব্যাধি এক সান হহতে স্থানাস্তরে 
এবং কখন কখন অন্য বন্তে আবিভূত হইতে দেখা বায্ব। 

এই বাতজ বেদনা সমঘ্ছে সমযে বুদ্ধি ও সময়ে সময়ে ভাস হয় 
অথবা তাহা এক এক বাব সম্পূর্ণ নিখন্ত হইয থাকে । ইহাব আর একটা 
দোষ এই) প্রস্রাব ত্যাগেচ্ছা বলবতী হওয়াঘ বোগিনী যার পব নাই, কষ্ট- 
ভোগ করে, যেহেতু &ঁ কালে অতি তীব্র বেদনাব উদ্দরেক হয় এবং কধন 
কখন এর বেদনা হেহু প্রভাব ত্যাগ কব! যাষ না। পক্ষান্তরে প্রশআ্াবের 


জয়ায়ুর বাতিরোগ। ১১৩ 


স্যায় মল ত্যাগ করাও কষ্টকর হয়। হুতরাং ইহাকে মৃত্রাশগ্ান্ত্রে 
উদ্দীপনা (7১০০$০-৮69101 1076560]) বলা ঘাইতে পারে এবং সম্ভবতঃ 
ইহা কেবল সহানুভূতি ক্সাযু কর্তৃক উৎপন্ন হয! 

এই সঙ্গে সাধারণ অনুখও অল্প হয় না; ১৫ হইতে ২* মিনিট পর্যন্ত 
কম্প হইন্বা জর প্রকাশ পায়, ঘাহ1 আভ্যন্তরিক কালে হাস ব! একবাবেই 
বিরাম প্রাপ্ত হয়" বেদনাব উদ্দীপনা ব্যাপক কাল থাকিলে জর 
অতিশয় প্রবল হয়। নাড়ী চঞ্চল ও কঠিন, মুখমণ্ডল আবক্িম, জিহ্বা 
আরক্ত ও শুদ্ধ, পিপাসা লী, ত্বক উষ্ণ এবৎ সর্ধাক্ষেব দাহ হেতু 
স্থৈর্যযহীনতা ইহাব অন্যান্য লক্ষণ। 


ইহাৰ পৰ বেদনা হ্রামেব সহিত প্রত ঘন্খ্ব হয এবং তৎসঙ্গে 
নমস্ত অন্থখ অন্তর্থিত হছরা থাকে । কিন্তু সমস্ত লক্ষণই কয়েক ঘণ্টা বা 
দিনাস্তে পুনঃ প্রকাশ পাইবাব সম্ভাবনা । এত যাতনাঘও ভ্রণের কোন 
অপচয় হয় না। এক্ষণে তিন্টী বিষযেষ় উল্লেখ কবিলেই পধ্যাপ্ত হইল। 
বা ২ 

€১) এই পীড়া গর্ভেব কি ব্যাঘাত কবিতে পাবে । ষদিও সতত 
ক্বটনা না হউক, এতদ্বাবা জনায়ু-মুখ প্রস্থত হইতে পাবে এবৎ এই প্রসারণে 
আবার “পানমুচি” নিত হইয1 ক্রমশঃ বর্ধিত হইতে পারে। যাহার 
জর প্রবল হর) বিশেষতঃ তাহাদেব জবায়ুমুখ প্রস্থত হইবা আআকালে ভ্রণ 
প্রহ্থত হইযা থাকে। জবাধুমুখ প্রসাবিত হইলেই, যে এই ছূর্ঘটন! 
হইবে, তাহা বলা যায় না, ফলতঃ যে পধ্যন্ত তাহা ছুহ ইঞ্চ বিস্তৃত না হুষ, 
সে পধ্যন্ত কোন আশঙ্কা? থাকে পা। 

(২) বাত-ব্যাধিগ্ডে প্রসব-ক্রিযুব কি ব্যাঘাত হইতে পারে,। বাত 
বর্তমানে অনেকের সহজ প্রসব হইতে বিলম্ব অথব। সম্পূর্ণ ব্যাহত হয় 
এবৎ অস্থাদির সহাঘতা ভিন্ন প্রম্ৰ কৰা যায় না। 

€৩) প্রসবাস্তে ভ্রণের এতদ্বাৰা কি অনিষ্ট হইতে পাবে পীড়াৰ 
যেকপ বর্ণনা কৰা হইবাছে তাহাতে প্রশ্নের (1,1266002) প্রসব হইতে 
বিলক্ষণ ব্যাঘাত জন্মে, যেহেতু জবাধু এ অবস্থায নিষমিত ভাবে আকু্চিত 
ন! হইয়া যেখানে সেখানে কুক্চিত হয; পক্ষান্তবে এইবূপ আকুঞ্চনে 
শোণিতত্রাব ব্থ হইতে পাষ না অথবা সমস্ত জবাধু অতিশর কুক্ষিত হইয্া 
যাষ্তীয় আব একবারে রোধ কবে, তাহাতে উহাকে জবাধুর প্রদাহ বলিয়া 
ভ্রম জন্মে। 


১১৪ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


নির্ণয়তত্ত। কেবল প্রসব বেদনার সহিত ভ্রম জন্মিতে পারেঃ 
অতএব আমরা কেবল তাহা হইতে ইহাব প্রভেদ প্রদর্শন করিতোছ। 

€১) প্রসব-বেদনা কিছুকাল গত হইলে ঘখন জরাযুুখ প্রসারিত 
হয়, তখনই ইহা যাতনাপ্রদ হইয1 থাকে । বাতব্যাধিতে উক্ত বেদনা প্রথম 
হইতেই কষ্টদ্যক হয. সুতবাং জবাধু-মুখ প্রসাবণ ইহাব হেতু নহে, বরৎ 
্গাযুহত্রের ভাবাস্তর হইরা জবায়ু গেশীর আত্যত্তরক আবুঞ্চন বশতঃ 
উক্ত বেদনার সংঘটন হয । 

২২) স্বাভাবিক প্রসব বেদন! জবাফুৰ স্থুপাংশে আরম্ভ হইয়। নিন্ন- 
ভাগে পবিচালিত হইযা তাহা শে হয, (কন্জ বাতবোগে শ্রৰপ না৷ হইযা 
কোন এক নির্দিষ্ট স্থানে বেদনা অনুভূত হইতে দেখা ধায় এবং তাহা 
পরিচালিত হহয়া নিমভাগে আইসে না। বাত” বেদন। তীব্র, শ্বল্নকাল 
স্থায়ী এবং ক্রমশঃ দীর্ঘ কালান্তে প্রকাশ পাঘ। 

৩) প্রসবের শেষাবস্থা উদব-প্রষঠাবেব পেশী সমুহের আকুপণন 
হই্সা প্রসব কার্ধ্য ত্ববান্বত হয, [কপ্ভ বাতধোগ সন্বে বোগিন।৷ ভত্বপ্রযুক্ত 
উক্ত পেশীনিচযেব আকুপ্ণন হহতে দেঘ না, তাহাতে প্রসব ০ক্রিঘা' সমাধা 
হইতে বিলম্ব হয। বোগিণী অত্যন্ত চিন্তাখ্িতী, নাডী ভ্রতগামিনী, প্বক 
উষ্ণ, পিপাসা বলব্তী এবং তাহাৰ আতিশষ প্রতাব ত্যাগেচ্জা হইতে দেখ। 
ষায়। কখন কখন বেপিণা মুচ্ছ যায় অথবা তাহার অতিপষ শম্ম হইয়া 
থাকে, উভয় ঘটন! এ সমযে উপকাবী জানিতে হইবে। অন্য সমক্ে 
জরাফু বেদনাপ্রদ ও কুঞ্িত হইতে থাকে, তাহাতে প্রস্ব-ক্রিঘা আশ 
কষ্প্রদ হয়। 

ভাবিফল। জরাষুব বাতবোগে প্রস্থতিৰ জীবন সংশয় হওয়। 


ঘতিশষ বিবল ঘটনা বলিতে হইবে ॥ কন্ত তজ্জন্য অমনোযোগী হওয়: 
কোন রূপেই' যুক্তিযু ও বোধ হষ না, যেনহৃতু ইহা দ্বাব! নিতান্ত পক্ষে গর্ভ- 
শআাব হইবার সম্ভব ৮71 পক্ষভ্তবে প্রসবের যে প্রতবিষ্বতা প্রদান করে 
তাহা সামান্য নহে, এমন কি, অনেক সমধে কণ্ষি প্রণব না করাইলে 
জননীর জীবন বক্ষা কবা ছুক্ষব হইযা উঠে। প্রহ্নেব প্রসব হইতে ষে 
বিলম্ব বা বিদ্ব হয় তাহা পুব্দেই উল্লেখ হইয়াছে । গর্ভাধান পরে যত 
লীগ্র ইহা প্রকাশ পাইবে ততই ইহা ভনিষ্কাবী জানিতে হইবে। 
চিকিতসা | প্রদাহনাশক, অবসাদক ও ন্েধেজনক ওঁষধ সকল 
এই পাড়া উপকারী বলিতে হইবে। অনেকে রক্তমোক্ষণ করিতে বলেন, 
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এমন বক, তাহাত্ৰর বিবেচনায় রক্তমোক্ষণ বাততি ইহাব সঙ্গিকিৎসা আব 
কিছুই নাই। কিন্তু আমবা এ দেশীষ বোগীণগণেব পক্ষে হিতজনক বলিয়া 
সিদ্ধান্ত কবিতে পারি না। স্বেদজনক ওঁষধ ৩ শ্ষপ্টাস্তব €( নৎ ৫৪,১৫৫ ), 
রাত্রিতে ভোভাবপাউডাব এবং বেদনাব আধিক্য হইলে বেদনা-নিবাবক 
ওঁষধ দেওয়া প্রযোজন এবং তত্জনা পিচকাবী দিলে ষণ্চ উপকার হয়ঃ 
তত আব কিছুতেই হু না। ডাং উইগ্যালড বলেন, ওপিক্বাম বা বেল- 
ডনা প্রস্তার বেদনার উপবি দিলে বিশেষ উপকাৰ প্রাপ্ত হওয়া যায়। 
ত্রিকান্থির উপবি রিষ্টাব আদিতে প্রত্যুগ্রতা সাধন করিতে অনেকে উপদেশ 
দেন উগ্রবেচক ওঁষ্ধ দ্বাৰা কোষ্ঠ পবিজ্কাৰ সতত বাখিবে, রোণিণীকে 
উষ্ণ বস্ত্রে আবৃত কবিবে এবং যাহাতে তাহাব শখ্যা উষ্ণ অথচ হুখপ্রদ হয 
তাহা কবিবে। যবের জল» ঘোল প্রভৃতি উঞ্ কবিয়! পান করিতে দিবে 
এবৎ লঘুপাক অথচ উত্তেজন। বিহীন দ্রব্য আহাব কবিতে দিবে । 
প্রসব হইতে অতিশয় কষ্ট বা বিলম্ব হইলে কৃত্রিম প্রসব কবাইবে ! 
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জবাধুব প্রদাহ সকল সমবেই হইতে পাবে, কিন্তু গর্ভাবস্থায় পীড়া 
হইলে কতকগুলি বিশেষ লক্ষণেব আবিঠাব হয, তজ্জন্য ইহা! এন্ছলে 
বর্ণিত হইতেছে। 

গর্ভাধান হইলেই যে জবাসুব দৈহিক ও ক্রিয়ার গুরুতর পরিবর্তন 
হয় এবং উদ্দীপনাব যে আধিক্য হয, তাহা যান অবগত আছেন, তিনিই 
এই প্রদাহ সংঘটন যে নিতান্ত সম্তভবপন তাহা। বুঝিতে পাবিবেন। তৰে 
প্রসবান্তে এই ব্য।ধি ষত হয়, তত গ্রভাধান কানে হয ন। এবং যাহাদের 
শোণিতাধিক ধাতু অর্ধাৎ সামান্য ক।বখে থীন [বশেষে বাহাদেব বক্তা- 
ধিক্য বা বক্তাবরোধ হয়, তাহাদেৰ এই ব্যাধি হইবাব সম্ভাবনা । সমস্ত 
জরায়ু প্রায় আক্রান্ত হয ন। এবং আঞ'ত্ত হইলে গতেব প্রায় প্রথমাবস্থায় 
হইয়া থাকে। কলবিলম্বে জব/যুঘ গুলাংশে [বশেষতই যেখানে প্রহুন 
সধ্লগ্ থাকে তথন্ব এহ প্রদাহ হহতে "পাবে এব গর্ডেক শেষাবস্থাত্ধ 
পাড় হইলে জরায়ুৰ নিন্নভ'গ আক্রান্ত হইবার সণ্ডাবনা। পেশীনিচয় 


১১৬ স্ীরোগ-বিধায়ক। 


প্রায় সতত আক্রান্ত হইলেও অন্যান্য বিধান (71598) ,অব্যাহর্তি পার 
না) অধ্যাপক সিবোলড কহেন, এই প্রলাহ জরায়ুর বাহা বা অস্তরা- 
ববণে কিম্বা পেশীনিচদে সংঘটিত হইতে দেখ! যায়; আবরণে হইলে 
বিসপাঁবৎ এবং পেশীতে হইলে পুয়জন হয়। আবাব ইহা' স্বয্ংজাত বা 
লাক্ষাণক হইতে পাবে। 

কারণ। শৈত্য বা কোন প্রকার আঘাত, দ্বারা ইহার উৎপত্তি 
হইতে পাবে, কখন কখন নিকটবর্ভা স্থানে প্রদাহ বিস্তার পাইতে পাবে । 

লক্ষণ | জবামুব স্থানবিশেষে রোগিণী অন্তত ও উগ্র বেদনার 


উল্লেখ করে, যাহা প্রচাপনে, গমনাগমনে এবং ভ্রণের সশলনে বৃদ্ধি 
পাষ। এই বেদনা সমঘে সময়ে উদ্দীপিত হয় না এবং তাহা পৃষ্ঠ ও 
কটিদেশ পধ্যন্ত ধাবিত হয। জনামুন নিম্বর্তাগ আক্রাস্ত হইলে ত্বন ঘন 
প্রতাব ত্যাগেচ্ছা! ও অতিসাব জন্মে এখৎ মলমৃত্র ত্যাগে অডিশয় কষ্টবোধ 
হয়। সাধাবপ দেহের অসুস্থতা নিতান্ত অক হয় না, নাড়ী অতিশগ্ব 
চঞ্চলা, তৃক উষ্ণ, পিপাসা, বমন ইত্যাদি দৃষ্ট হইয্া থাকে। পীড়া অক্জ 
স্হান আক্রমণ কবিলে, গর্ভস্থ জণ নষ্ট হষ না কিন্তু তঁদ্বিপবীতে হয়ত 
তাহা গর্ছে নষ্ট হয় নচেং অকালে পাত হয। গর্ভাবস্ায় পীড়া সম্পূর্ণ 
প্রশমিত কবিতে না পাবিলে ও জবায়ুব বিধান সকল হুশ্থান্স্থায় না 
থাকিলে প্রসব কালে জবায়ু বিদীর্ণ হইবাব সম্ভাবনা । 


নিদানতত্র ও বধির শেষ ফল। পীড়ার বিবিধ পরিণাম 
প্রদর্শন করিলেই যে থে পরিবর্তনে ইহা শেষ হধ তাহা অনায়াসে হুধয়ঙ্গম 
হইবে। যথা £- 

৯) পীডা সম্পূর্ণ আবোগ্য হইঘা নিয়মিত সমগ্র প্রসব হইতে 
পাবে। 

হে) ইহাতে লঙ্কা (৮7071) শ্রাব হইয়া তদ্দারা প্রস্থন ও 
জবাযুতে দুঢতর সংশ্লেষ জন্মিতে পাবে তাহাতে প্রসবাস্তে প্রত্থন নির্গত 
করা অতিশঘ কঠিন হব। যে স্থানে জবাধুৰ সহি প্রন্থন সংযোগ 
থাকে তথায় প্রদাহ হইলে এই ঘটনাব অস্তাবন!। 

(ৎ) যেস্থানে প্রদাহ হু তাহা ক্যেমল হইতে পারে। এমত 
অবশ্থাক় ভ্রণেব প্রায় মুত্যু হইয়া খাকে। 

(৪) ডাক্তাৰ সিবোল,ড ও বুশ বলেন, প্রদাহ স্থলে ক্ফোটক 
জস্মিতে পাবে, যাহা বিদীর্ণ হইয়া অবাদুব ভিতরে, মুত্রাশয়ে বা সরলাস্ত্রে 
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পৃ পতিত হইতে পাবে? কখন কখন উদবগহ্রবেও পৃয় পতিত হইতে 
দেখা যায় । পুয় নির্গত হইলে শ্ফৌট হয়ত আরোগ্য হয়, নচেৎ ভাহা 
ক্ধতে পরিণত হয়। 

€৫) বিশলন। এই প্রদ্ধাহেন ইহ! সচবাচৰ পরিণাম লহে, কিন্তু 
অৎ্ঘটিত হইলে বোগিলীর জীবন সংশয্ব। 

নির্ণয়তত্ব। গর্ভাবস্থায জরা বঞ্ধিত হওয়াষ উহবাব প্রদাহস্থান 


নির্ণয় করা সহজ হইযা থাক । 

৫৯) বাতব্যাধি হইতে ইহাৰ প্রন্দেদ কৰা সহজ, যেহেতু প্রথমৌস্ত 
পাড়ায় বেদনাদি সময়ে ,সমযে উদ্দীপিত হস্ত, ইহাতে তাহ! হয় না, 
পক্ষান্তরে প্রদাহে দৈহিক অশ্থুস্থতা ঘত জন্মে, অন্য পীড়া তত নহে। 

হে) অন্ত্রবেষ্টের প্রদাহ হইতে প্রভেদ কৰা কঠিন, বিশেষওঃ 
জরায়ুর বাঁহবেষ্ট্রের প্রদাহ হইলে ছুই ব্যাধিতে বিভিন্ন কৰা কঠিন হয়! 
পরিণামে অন্ত্রকেন্টের পদাহ সমস্ত উদবদেশ ব্যাস্ত হয়, প্রদাহেব লক্ষণ স্থান 
বিশেষে আবদ্ধ হুইয়! থাকে না। 

৩) অন্থান্ত স্থানেব প্রদাহ হইতে প্রভেৰ কৰা কঠিন নহে, যেহেতু 
পরস্পরকে অনায়ামে বিভিন্ন কবা ধাইতে পাবে । 

চিকিশ্ুসী 1 সচবাচব এই পীডা স্বশপস্থান আক্রমন করে, অতএব 
তন্নিকটবন্তী দেহাংশে জলৌকা সংযোগে বন্তমোক্ষণ কবিবে । শিবা ছেদন 
করিয়া রক্তমোক্ষণ কব! এদেশ্যদেব জন্য শুভদাযক বলিধ1 বোধ হন স]। 
পরিমিত মাত্রায় ক্যালমেল ও গওপিষাম বিধান করিলে বিশিষ্ট ফলদর্শে ৷ 
উ্জলে কট্যভিষেক করা সদৃঘুক্তি বাঁশিতে হইবে, কিন্তু প্রসব বেদনার 
উদ্দীপনা হইলে অথবা গর্ভেব শেষাবস্থায এই প্রক্রিষা নিতান্ত যুক্তি- 
বিকৃদ্ধ। 'আঅব্সাদক ওষদ্েব পিচকাবী দিলে ক্লেশেব লাঘব হয়! ব্যাধির 
উগ্রতাৰ তিবোহিত হইলে পুনঃ পুনঃ রিষ্টাৰ দেওয়া! যাইতে পাকে । 
অনেকে উতদ্ভেজনীর় ও বে্দনানিবারক মালিষ ওষধ ব্যবহার করিতে 
বলেন। পৃ হওয়া অনুমিত হইতো বোণিণীব বলবদ্ধন জন্য কুইনাইন ও 
পুষ্টিকর আহাব দেওয়া নিতান্ত প্রবে,ক্গন। অবায়ু-গ্রীবাষ পুষপকিত 
হইলে অস্ত্রাধাতদ্বাবা তাহা নির্গত কবিবে। অন্য স্থানে পুষ নির্গত হইলে 
অবন্থ। বিশেষে চিকিৎসা করিবে । 


১১৮ স্লীরেগি-বিধায়ক | 
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(অ) পরিপাক ও সমীকরণ যন্ত্রের পীড়া সকল। 


| 19)11))0)০--দন্তশুল 1 

সমস্ত কসে বা দন বিশেষে বেদনা শুন্বিশীগণেব অপাধারণ ত্বটনা 
নহে। গর্ভেব প্রথমাবস্থাম এই বেদনা হইযা থাকে এবং অনেকের 
এতদ্বা ব' গর্ভভওষা অগ্চটমিত হা ড.লাৰ ক্যাম্পবেল বছেন, এই 
বেদনা গর্ভে প্রথমাবস্মা সংঘটিত নে ও শেষ পথ থাকিতে পাবে । 
কদাচিহ প্রসব বেদনার ২ ৩ পিন পার্কে দন্ুশুল ভইতে দেখা খায় এবহ 
কে্টবদ্ধ থাকিলে ইহাব গ্াবনা আধিক ভষ । বেদনার 'পূবিমাণ সকলেব 
সমান ভঘ না,কাভান মামানা ও জক্লকাল স্তাপী, অনোপ তার ও দিবারাত্রি 
ভবন্সিত্তি কৰে তাডাতে নিদ'নাশ, ক্ষুধামন্দ্য, অজীণ তা, সামান্য জৰ এব 
কদাচিৎ গউআব হইয়া থাকে। বেদন| প্রা সম্ভতঃ অথাৎ দ্বলবিবাম- 
বিশিষ্ট হয় অথবা নিবুমিতকপে সামাঘিক ভাব অবলম্বন কবে। এইবপে 

কাহ।ব কাভান দন্ত গুলি কমশ? পতিত হয । 
কাৰণ । প্রত্যাবততন-ভ্িঘার (11 ২00197) দ্বারা ইহার 


উৎপভ্ভি হইতে পানে । দন্তে গত থাকিলেও এইকপ হইবাব সম্ভাবনা ; 
শোণিতাধিক্য ও পবিপাক ধন্ধেৰ ব্যতিক্রম ইহান অন্যতব কারণ জানিতে 
হইবে । 

চিকিতসা | অগ্রে পীভা কি নিমিন্ড উৎপন্ন হইযাছে তাহা 
শ্থিব কবিবে। হে দন্তমাডীব প্রদাহ,জনিত কি দন্তে ক্ষত জন্য 
এই দ্বিবিধ অবস্থা নির্ণয় কবিষা চিকিৎসাষ প্রবৃত্ত হইবে। ন্বায়ুশূল 
হইলে লবঙ্গ, দাকচিশি বা পিপাবমেন্ট তৈল প্রযোগ করিবে। স্বগ্গ 
এলকহল আক্রান্ত-পার্সে কিষত্গণ রাখিলে উপকাৰ দর্শে। ক্লোবো- 
করমু একটা তুলিতে সংলগ্ন করিঘা আক্রান্ত দস্তেব মুণভাগে ধবিলে 


দত্তশৃল 1 ১১৯ 


নেক রোগীর তীত্র বেদনা নিবাবণ হয়। যাহারা দত্তপৃলে নিতান্ত 
কাতর হইয়াছে, তাহারাও এতদ্বাবা ছুই মিলিট মধ্যে সুস্থতা লাভ 
কবিয়াছে। সমস্ত কম বেদনাপ্রদ হইলে উষ্জলেব স্ছেক্দে উপকার 
দর্শে। অহিফেনে কখন উপকার হয কখন কিছুই হয না। ক্রিয়াজোট 
অতি উপকারী ওঁষধ এবং ডাৎ গািখেন বলেন, ধুতুরা-বীীজের কাখ 
অতিশয় হিতজনক কিন্ত ডাৎ মণ্ডেলেৰ টিৎ ভ্যান্বিষেন এমনিঘেটা এবহ 
ফেরি কার্বনাস্‌ ইহাৰ প্রকৃত ওুঁধধ£ কখন কখন কর্ণমূলে ক্ষুদ্র বিষ্টাব 
প্রযোগে প্রত্যুগ্রতা সাধন কবিহে। উপকাৰ দর্শে। এত উপাধেও অনেক 
সময়ে কোন প্রত্যুপকীব পাওঘ। বায না, ৩।৪ মাস গত হইলে প্টাড। 
আপনি নিবুত্তি পায় । দন্তমাড়ী চিডিযা দিবে ও জলোৌকা দ্বারা বন্ড 
মোক্ষণ কবিবে। কোগিকব দেহ উদ, অশ্মিব জ“ভাব হইলে প্রদাহ 
নাশক ওষধেৰ ব্যবস্থা কব! উচিত। জলোৌকা দ্বাবা বঞজ্মোক্ষণেব পর 
উঞ্চজলে স্গেদে দিবে ও মুখমূধ্যে উঞ্ণজল কিশতুক্রণ বাখিবে । আন্ষেৰ 
অবস্থান্ুসারে মহ বিরেচক ওঁষধ খারা বেচন কনাইবে। অদ্দি হেত 
ব্যাধিব উৎপান্ত" হই ভাঁমান প্রাতিৰ দ্বাৰ। লল নিঃসবণ কবিবে। 
দত্ত ক্ুত হইলে উপবি উল্ত ওষধাদিব অভ ক্ষত স্থানে নাই টুক এসিভ, 
প্রষ্বোগ করা যাইতে পাবে। এ সমস্ত নিবর্ক হইলে কেহ কেছ দস্তো- 
শপাটন্‌ কদিতে উপদেশ দেন, অন্যে আবার নিষেধ কনেন্‌। 


পু 


২19715৮1191) -লালমিওসবণ । 

লালনিঃসাবক গ্রথ্থি সমূহৰ সহিত জনাদুৰ ধি কপ সহানুস্ভৃতি 
শক্তি তাহা বর্ণনা করা অতিশষ কঠিন কিন্ত চাঁভাব আস্তিষ্ঠ সম্বন্ধে লন্দেহ 
বজিত | লালনিঃসবণ গর্ভেব সাধাবণ লক্ষণ না হইলেও তাহা নিতান্ত 
বিবল হ্ছটনা নহে । উহা গর্ডেব প্রথমাবস্থাতেই ভইতে দেখা যায এবৎ 
ততীষ বা চতৃথ মাষ শত হইলে নিরুক্তি পাঁধ কধাচিং গে শেষ পর্যন্ত 
অবশ্থিতি কবে এবং প্রসব পবেই নিরুনি পাক । কেহ কেহ প্রসবাস্তে 
এক বা ছুই মাস পর্যন্ত লালশিঃস্বণ হইতে দেখিযাছেন 

কারণ ও লক্ষণ | লাল নি"সাবক গ্রন্থি ক্ষীতি ও ব্দেন! 
হইয়া ইহাৰ উৎপান্ত হয, তাহাতে মুখের শ্লোম্মক বিন্বীও আক্রান্ত হইব! 
থাকে । দত্মাঁড়ী ম্পর্জবত বা ক্ষত যুক্ত হয় এবং নিঃহত লাল স্বাভাবিক 
অবস্থার ন্যায় ভুগঞ্ধ (কন্ত কখন অহুখদ আস্বাদনপ্রদ॥। ইহাতে পাকাশয় 


১২০ স্লীগোগ-বিধায়ক । 


উত্তেজিত হইয়া সতত বমন হয়। ইহাব পরিমাণ স্বাভাবিক অপেক্ষা 
বৃদ্ধি পাইয়া কঘেক সের পধ্যস্ত হইতে পারে এবং সতত নিষ্ঠীবনের 
প্রয়োজন হওয়ায় অতিশষ কষ্ট হষ। নিঃশ্রাব অ-্যধিক ইইলে নিষ্ঠীঝনের 
কষ্ট ব্যতীত অন্য অনুখ কিছুই হয না কিন্ত তাঁদ্বপবীত ও দীর্ঘকাল শ্থায়ী 
হইলে, পাকাশয় দুর্বল ও উত্তেজিত হয এবং যাহ! কিছু আহার জেওয়া 
যায় তাহাই ব্মিত হইস্া যায় । এতৎসঙ্কে অনেকের কোষ্ঠবন্ধ হইতে 
দেখা বায়। 

নিয়ত! ইহার সহিত পারদঘটিত লালআ্রাবে ভ্রম ঘটতে 
পারে। কিন্তু শেষ ঘটনায় দত্তম্যড়ী বেদনাপ্রদ, ক্রুত ব স্পঞ্জবৎ ও মুখে 
অভ্যন্ত দুর্গন্ধ হয । বিশেষতঃ রোগিনীব অন্তংস্বত্তাবন্থ। অবগত হইলেই 
ভ্রম নিবাকৃত হয় । 

চিকিতসা । অতিবিস্ত লালনিঃসবপ রহিত করিতে ফরাসি ও 
অন্যান্য চিকিৎসক কোনই ওঁধধ ব্যবছার কবিতে নিষেধ করেন ; ডাক্তার 
বডিলোক বলেন, কোন স্ত্রীর এইবপ লালআ্াব বন্ধ, করাতে তাহার 
সঙ্গ্যাসের পীড়া হইঘা ছিল এঞ্ষণে অনেকেই উক্ত মৃতাবশ্বী নহেন। 
কুবাক প্রভাতিতে কোষ্ঠ শুদ্ধি কবিবে এবং ছুই আউন্স জলে ১০ গ্রেণ 
নাইটার (সহবা) ড্র কবিষা সক্কোচক ও শৈত্যকাবক ক্ুপে ব্যবহার 
কবিবে  ডাক্গার বাণেস কর্ণেব পশ্চাতে ত্রিষ্টাব দিতে কলেন। ভাক্ষার 
শীডিয়েন সপযাবমিন্ট বা ক্যামোমাইল ফা দাবা কুলু কৰিতে বলেন। 
পীড়। কিছুতেই নিবৃত্ত রি পাইলে পাণদঘঘটিত লালনিঃআ্াবে যে দকল 
উঁষধ ব্যবহার কৰা যায় তাহাই এশ্জলে প্রযোজ্য । 
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৩। ক্ষুধাধিক্য ও অস্বাভাবিক আহারে স্পহা। 


জরায়ুর সহিত ঘষে বন্ধের সহান্রভূতি-পিয়া অধিক, তাহ! যে বিশঙ্খল 
হইবে তাহাব আশ্চধ্য কি? লুতরাৎ জন্বাপে্। পাকাশক়ের ক্রিয়া 
বিপধ্যস্থ হইব! থাকে, এই জন্য গর্ভেব পথম কযেক মাসে সহানুভূতি 
উদ্দপন। অধিকতর হওষাব ক্ষুধা হ্রাস হয়, তজ্ন্য গুর্কিণী তুর্বালা ও 
স্ণতন্ু হইয়া পড়ে । তৃত"ষ বা চত্ুথ মাসে উক্ত উদ্দখপনা স্তাস হইলে 
ক্ষুধা পুর্ববব্থ হয়, কাহার তাহ! অস্বাভাবিক বুদ্ধি পায়। অন্যের 


অস্বান্রাবিক আহারে স্পৃহা । ১২৯ 


অন্গাভাবিক ধাদ্য বা অখাদ্য বন্বাতে অত্যন্ত স্পৃহা জন্মে । ডাহ ল্যাঞ্জিযার 
বলেন, কোন কামিনী নিজ পতিব ম!ংস ভক্ষণ কবিতে নিতান্ত ইচ্ছুক 
হওযায় তাহাকে হুযোগক্রমে বধ করিযা কিষদংশ মাংস আহার 
কবিয়াছিল। অস্বাভাবিক আহাবে স্পৃহাব এইটা চূডাস্ত দৃষ্টান্ত ; অন্যত্র 
চাখড়ি, পাতখোলা, কাগজ, মৃত্তিকা এবং অন্যান্য বস্ত খাইতে যে ইচ্ছ্‌ 
হয়, পাঠকগণ তাহা অনেক শুনিযাছেন বা দেখিযাছেন। কর্তৃপক্ষের! 
বিবেচন! কবেন, গর্ভাবস্থা যে কোন বস্ততে স্পরহা জন্মায় তাহা না দিলে 
খর্ষিণীর মনঃকষ্ট হয ও গর্ঁশ্থ ভ্রণেব ব্যাঘাত জন্মে, ফলতঃ গর্ভাবস্থায় 
স্্রীগণ যেবপ আদবপ্রাপ্ত হযেন তাহাতে যে তাহাদেৰ অন্যায কচি বদ্ধিত 
হইবে তাঙ্গার আশ্চধ্য কি? এই ্পহ। প্রাষ প্রথম তিন মাস থাকে, চতুর্থ 
মাসে অপনীত হয । 

কারণ । খুনদ্ধ হ্ইযা শোণিতাধিকা, সহানুডুতি উদ্দীপনা 
ন্নায়ুব উদ্দীপনা পাকাশমে সপশলন, ইত্যাদিকে পুথক্‌ পৃথক কাবণ বলিষ! 
বিভিন্ন গ্রন্থস্কান বর্ন কবেন। ইহাতে বোধ হইতেছে, অদ্যাবধি ইহার 
প্রকৃত কাবণ নিণীত হস নাই । 

লক্ষণ । ইতিপর্সে ব্যাধিব প্রক্ুতি যাভা বধিত হইল তাহাই 
ইহীাব প্রধান লক্ষণ, কিন্ত কীভাবিক খাদ্যে অকচি ও অন্পাভবিক খাদ্যে 
স্পৃহা এই ছুষেব সহিত প।ঞাশখের গআন্যন্ধপ বিশ্ব্লতাও“দেখা ফায়। 
জিহ্বা অপবিক্কাব থাকে, মুখে ঞ্জে এ আটা নিগত হয এবৎ কখন কখন 
উদৃগাব দ্বাব আঠাবহ জল পাক।শব হইতে উদ্খিত হয । বোগিণী অতচ্চ 
চিন্তান্িতা থাকে । পাকাশয যে হিল হব তত্প্রমাণ জন্য ডাক্তাৰ 
গার্তিয়েন বলেন, কোন কোন বোনিহীন মুত্যুপবে পাকাশষেব প্রর্থাহ, ক্ষত 
ও ছিদ্রে দেখা গিখাছে। ফলত উপবি উত্ত অথাদ্যে স্পৃহা থাকাতে 
গর্ভন্থ ভ্রণেৰ পুষ্টিমাধন হয না। 


চিকিওসা 1 এই প্রকার অধাদ্যে স্পহা থাকাতে সন্তানের ও 
প্রস্থাতির অনিষ্ট হম, তাগ্থাবা স্পষ্ট প্রমাণিত হইতেছে যে প্রস্থৃতি এ সকল 
খাদ্যে বত কেন স্পৃহা প্রক্কাশ করুণ, প্তাহা তাহাকে খাইতে দেওযা কদাচ 
উচিত নহে। এমত কোন কোন বন্ত থাকিতে পাবে, যাহা বিশেষ 
'নিষ্টকারী না হইতে পাবে কিন্তু তাহাও পবিত্যজ্য । কোন ওঁষধে ইহার 


প্রতিকার কর! যায় না। 1কম্ত এতদ্বারা ষে কোষ্ঠবদ্ধ হয় তনিবাবণ জন্য 
৯১ 


১২২ জ্ীরোগ-বিধায়ক | 


লঘুষিরেচক ওঁধধ দেওয়া উচিত এবং ত্পরে সামান্য তিক্ত ফাণ্ট সেবন 
করিতে দিবে । স্থল বিশেষে আঁহফেন ও ইথার বারা উপকার পাওষ? 
যায়। পাকাশয়ের অগ্রআ্াব হইলে অম্নাশক ওঁষধের ব্যবস্থা করিবে। 
পথ্য লঘৃপাক ও পুষ্টিকব হওয়া আবশ্যক। রুটি অপেক্ষা বিস্কুট ভাল 
এবং রোগিশকে মুক্ত বায়ুতে অঙ্গচালনা করিতে কহিবে। 


4. 80999, 2100. ৬0100161100. 
৪1 বিবমিস1 এবং বমন। 


গর্ভাধান হইলে সহানুভূতি ক্রিযাব দ্বারা ,য পাকাশক্বের উদ্দীপন! 
হত তাহা পূর্বেই উন্লেখ হইযাছে এবৎ তাহা! বিবমিষা ও বমন দ্বারা 
সকলেবই প্রত্যক্ষীভূত হইযা থাকে । এই বমনাদি প্রাতে হয় বলিয়! 
তাহাকে “প্রতুযুষ বমন”? (0]10)0 সুতা) আধ্য। প্রদস্ত হইয়াছে । 
উহা গভাধান্বে বিশেষ চিভ্ু বলিষা পবিগণিত এবং চতুর্থ বা পঞ্চম সপ্তাহে 
এই লহ্গণ ন্চবাচব প্রকাশ পইযা থাকে । এই সমযে গুব্বিণীগণ পাকাশক্ে 
অনুষ্থতা অনুভব কবে এবং প্রত্যহ পরাতে ১* মিনিট হইতে একঘণ্টা 
কাল বমন ন। করিলে সুস্থ হঘ না, পরে তাভাঁবা নিম্বমিত সমযে আহারাছি 
করে অথচ আহাশীয় বন্য আহাবান্তে উপগীর্ণ হয না। পবদিন শ্রাতে 
আবাব পুর্কবহ বমন হইযা থাকে, এইকপে উপবি উক্ত অন্থুখ ৬ সস্তাহ 
হইতে ছুই মাস কাল অবস্থিতি কবে, ততপবে ক্রমশঃ উহ! নিবৃত্তি পাষ। 
উপরি বর্ণিত লক্ষণগ্জলি ইহাব সাধাবণ অবদ্ধা, কিন্ত তাহ! এই ভাবে 
সতত থাকে না, নানা প্রকাবে পবিনর্তিত হয যাহা ক্রমশঃ নিম্কে বর্ণিত 
হইতেছে । 

€১ অনেকের বমন একবাবেই হয শী, অন্তেব গর্তাধান হইবামাত্ 
উহা! আরম্ভ হয়। 

€২) কাহাব কাহার বমন গর্ভাবস্থার শেষ ছুই কি তিন মাষ থাকিতে 
আবস্ত হয় এবং যাহাদের জবাষু পাকাশষ নিপীড়ন কবে তাহাদেবই এই 
প্রকার হইতে পাবে। 

(৩) প্রত্যুষে বমন না! হইযা আহবের পৰ কিম্বা বাত্রিতে শয়নক্কালে 
উপস্থিত হয়। এই শেষোক্ সমযে সংঘটিত হইলে সমস্ত নিশি অবস্থিতি 
করে। 


ব্বিমিষা এবং বমন। ১২৩, 


(৪) কাহার কাহার সমস্ত অন্তঃসত্বাবস্থায প্রহ্যষের বমন থাকে, প্রসব 
না হইলে নিবৃত্বি পায় না। 

৫) কোন কোন স্ত্রীব প্রত্যুষে বৰন আরম্ভ হইষা সমস্ত দ্বিন থাকে 
এবং অপেক্ষাকৃত দীর্ঘকাল অবস্থিতি করে, এমন কি, সমস্ত গর্ভাবস্থা এই 
ভাবে অতিবাহিত হয়! 


শেষ ছুই প্রকার ব্যতীত অপব প্রকাৰ শুকতক নহে। পাকাশয়ের 
উদ্দীপনা অত্যধিক হইযা সমস্ত আহাৰ উদগীর্ঘণ হইলে ইহা অতিশয় 
কইদায়ক হইযা উঠে, বিশেষতঃ পুষ্টিব অভাবে মহানিষ্ট সম্পাদিত হয় 
সুতরাং সচ্চত বমূন ও পুষ্টির অতাবে সাধাবণ ্স্থ্য অপর্ধ্যাপ্ত বিনষ্ট হইয়া 
থাকে যথা দেহেব ক্ষীণন্ডা, দৌর্লা ও নিস্ডেজগ্কতা, চক্ষু কোটরপ্রবিষ্ট 
গণ্ডপেশ শিথিল, এবং শক্তি ও উৎসাহ এককালে নিবাকৃত হয়; নাড়ী 
অত্যন্ত চঞ্চল! ও দৃর্দল', জিহ্বা শুষ্ক ও লেপমুক্ত, সকলপ্রকাৰ আহাবে 
অক্চি এবং কোষ্ঠবদ্ধ ইহাব অন্যান্য লক্ষণ গোগিণীৰ অবযব দেখি- 
লেই তাহার অপরিমিত কেশ অনুমান কবা যাইতে পাবে । বমিত প্রদার্থ 
সততই তবল “কিন্ত উহাব প্রকৃতি বিভিন্ন হুইযাঁ থাকে । কাহার জলবত 
তরল ও আঠাবৎ চট চটে, অন্যেৰ হনিদ্রান্ত, হবিদর্ণ, নীল বা ঈষৎ 
কাল। এই প্রকাব বমনে কাহান গণ্ভস্রাব, অন্যেৰ জীবন বিনষ্ট হয়। 
যাহারা নত্যুগ্রা্ে পাতভ হদ্ধ তাহাবা হ্যত ক্রমশঃ ক্ষীণ হইয।| ক্বিশ্ব। 
সহসা জীবন ত্যাগ কবে। 

করণ 1 জবাযু বিশেষতঃ জবাযুশ্রীবাব উদ্দীপন! সহান্ভঁতি হেতু 
পাকাশঘে নীত হইব? সামান্য বমনেক উদ্রেক কৰে আবার গুবিধপীর ধাতু 
বিশেষে ইহা বার্ধত হইতে পানে । গর্তাবশ্থাব শেষে বমন হইলে 
জরাধুব উদ্দীপনা ও বাঁদ্ধত জবাফুব দ্বাৰা পাকাশষেব 1নপীর়্ণ উক্ত ত্বট- 
নাব্‌ যুগপৎ কাবণ বলিতে হইবে । কেহ কেহ মনে কবেন, অনিবাধ্য 
বমন হইলে পাকাশযেব প্রদাহ থাকিবাব সস্তাবনা কিন্ত ইহা কতদৃব সত্য 
বলা যায না। আরনিবাধ্য বমন হইলে জবামু কি পর্যন্ত ব্যাথিগ্রস্ত হয় 
তাহ! বল যা ন! কিন্ধ ডাক্তার বার্ণেস বলেন ষে, মৃতদেহ পৃবীক্ষায় দেখে 
গ্রিয়াছে, ইহাতে জরাুব প্রদাহ কদা।5ৎ পৃযোদ্পত্তি হইতে পাবে অথচ 
তদ্ধেতু জীবদ্দশঘ কোন বেদনাদি অন্ভৃত হয ন!। জবাসুৰ প্রাচীন 
কোমল ও শিথিল হয। এতদ্বারা স্পষ্ট বোধ হইতেছে, মন অনিবাধ্য 
হইলে রোগিতী মৃত্যু-কবলিত হইতে পাবে অথচ বাস্তবিক অপচ্তরের কোন 


১২৪ স্রীরোগ-বিধায়ক। 


লক্ষণ জীবদ্দশায় পাওয়! ধায় না। ডাক্তাব ক্রে বলেন, জরাফুগ্রীবা কোমল 
ও উদ্দীর্প শীষ হইলে বমন অনিবার্ধ্য হইষ1 থাকে এব বোধ হয, তাহার 
কথা নিতাস্ত অসঙ্গত নহে । স্ত্রীবিশেষেব নিকট দুর্গন্ধ বা বিশেষ গম্ধাদ্রব্য, 
তয়, অপাচ্য আহাবীয় দ্রব্য, কোষ্টবদ্ধতা প্রভৃতি ইহাব কচিৎ কারণ। 

লক্ষণ । ইতিপূর্বে অধিকাংশ লক্ষণ বর্ণিত হইয়াছে এবৎ নিম্নে 
যে ছুই একটী বোগিনীৰ বৃত্তান্ত উল্লেখ কবা যাইতেছে তাহাতে উক্ত 
লক্ষণ সকল বিশিষ্ট ভাবে উপলব্ধি হইবে। নস্ড্েজক্ষতা, অতিশয় 
ষন্তনা, অনিবার্ধ্য অন্ধ, সতত বন, দেহ ক্ষীণ, ক্ষুদ্র ও দ্রতগামিনী 
নাডী, নিদ্রানাশ, মুখমগডলে দৌর্বলা ও যন্ত্রনাব চিহু ইত্যাদি গুরুতর 
বমলেব লক্ষণ । 

১) ভাক্তাৰ হটন যে রোগিণীব বিষ লিখিষাছেন তীহ। সংক্ষেপে 
এস্সানে বণিত হইতেছে । কোন এক মহিলার প্রথম ও দদ্বিতীত্র গর্ডে 
বহন এত প্রবল হইনুছিল যে, প্রসব না করাইনল তাহা। কিছুতেই নিবৃত্ত 
হুঘ নাই। চতুর্থ গভ-কালে উপবি উক্ত চিকিৎসক আহত হজ্ধেন । 
তথ্পুনের ৭মন নিবাবণ জন-যে যে উপায় অবলম্বিত হইয়াছিল তাহ 
মুক্তিসঙ্গত হইলেও ফলপ্রদ হয় নাই। তিনি নানা ডপায় অবলম্বন 
কবিলেন এবং বোগিণীকে স্থান ও বাঁসু পণিবর্তন কৰরাইলেন কিন্তু 
কিছুতেই উপঞ্টৰ হইল ন", ববৎ পীড়। ভ্রমণঃ বৃদ্ধি ও একবাৰ স্তাস 
হইযাছিল। এই বিরাম আ্লগকাল স্বাবী হইযা অতিসাৰ জন্মিত এবং 
এঁ অতিসাৰ বদ্ধ কৰিবাৰ চেষ্ঠ! কবিলে বন আনম্ব হইত, সুতরাং এই 
পে বেগিণী ভ্রমশঃ ছৃন্বলা হইতে লাগিল। তিনি উক্ত রোগিণীর 
অকালে গর্ভশ্রাব কবিতে মানস কনিবা» উা কর্তব্য কি না তদ্বিষয়ে অন্য 
চিকিৎগকেব জহিত পবানর্শ কনাষ উভমেন মতেৰ ভিন্নতা জান্মল এবং 
কিছুপিন মধ্যে বোগিনীও কালগ্রামে পতিত। ভইল। 

২) অন্রদেশীন কোন এক ভদকুলদ্ব। কুলনএব উক্ত প্রকার 
অনিবাধ্য বযন হয । তাহ।ব সানী পুন্দে বিলক্ষণ ধনাঢা হিলেন কিন্তু 
নানা কারণে ধনক্ষষ ও হীনাবস্থা হওধঘাম্ন বাভিমিত চিকিতসা করাইতে 
পারেন নাই । আহি বখন দেখিলাম তখন তাহাৰ নসবস্থ। নিতাস্ত 
শোচনীয়, হযত অন্ববত বমন নচেহ অতিসাব হইত; একটী নিবারণ 
করিতে অন্যের উদ্ভব হয। গণ্ভ অষ্টম মাস অতীত হইয়াছিল। বিশেষ 
ঘত্হে বমন ও অভিসার নিবাৰপ করিবাব চেষ্ত1 পাওয়াস্ কৃতকাধ্য হওয়া 


বিবমিষা এবৎ বমন। ১২৫ 


গেল কিন্ত অল্প দ্িনমধ্যে তিনি প্রহৃতা হইলেন। বমন ও অতিসার দ্বাবা 
শরীর এতদূর ক্ষীণ ও নিস্তেজ হইযাছিল যে প্রসবান্তে একটী জামান্য 
পীড়া হওয়ায় তাহার জীবন দীপ নির্বান পাইল। 


নির্ণয়তত্তব। এই বমন প্রত্যুষে হয এবং দাময়িক গর্ভলক্ষণেব 
সহিত প্রকাশ পাই] থাকে । পাকাশয়াদিব পীড়াব অন্য লক্ষণ দৃষ্ট হয 
না। বমন নিবারণের সাধারণ ওষধ নিস্কল হওয়ায় ইহার নির্ণষ পক্ষে 
হুবিধা জন্মে । 

চিকিতসা। বোনিণীর দৈহিক অবস্থা পীড়ার গুকতা এবং 
ঘন্তঃসত্বাব কাল বিবেচনা কবিষা ওবপ্‌ প্রঘোগ কবিবে। প্রথমাবন্থু স্ব 
ও পীড়া সামান্য হইলে কোনই ওষধ প্রদেজন হয না এবং অপেক্ষাকৃত 
গুরুতর হইলে সমধাপেক্ষা কবা নিতান্ত প্রযোজন, খেহেতু অধিকাংশ 
স্থলে উগ্র বমনও ততীয বা চতুর্থ মাসে প্রশমিত হইতে দেখা গিযাছে। 
পক্ষান্তরে দুর্বল! পবিপাক-শন্তি হেছু ভক্ষিত বস্ত বা অজীধ্য পদার্থদ্বাব। 
পাকাশযঘ্ের অসুস্থতা জন্মিলে বমন হিতকাবী বলিতে হইবে । বিবমিষা 
অতিশয্ব ক্টকব, তজ্জন) ডেন্ম্যান ও ব্ণ্ডেল বলেন, এমন অবস্থ'ন্ব 
বমনকারক ওষধ দ্বাব। বমনোড্রেক কবান উচিত। বমন অনিবাধ্য হইলে 
বিশেষতঃ বোগিণীর শোণিতাধিক্য থাকিলে অনেকে বন্তমোক্ষণ কবিত্তে 
বলেন । ডাক্তার মবিছো, ম্মিলি, বাণেস, চর্গুল, ক্যাম্েল প্রভৃতি প্রধান 
চিকিৎসকগণ এই মতে আস্থ! দিষা থাকেন । অতিশয ধনাঢ্য ও ভঙ্গ 
চালনায় নিতাত্ত বিবত ব্যক্তি ব্যতীত কাহারও বক্তমোক্ষণ কব! আমাব 
বিবেচনায় যুক্তিসিদ্ধ বোধ হয় ন| এবং তত্প্রত্রিষ! নিতান্ত প্রয়োজন বে'খ 
করিলে কেবল খু হইবাব সময অর্থাৎ*যে দিনে শেষ ধু বদ্ধ হইযাছে 
তাহার প্রতি চতুর্থ সপ্তাহে বমন লিবাখণ হও] পধ্যন্ত বল্গমোক্ষণ কবিবে। 
ডাক্তাৰ ক্যান্বেল বালন, অত্যন্ত আবে (মাসিক ঝতুব) সহসা অববোধ 
হওযাষ পানল্পশসেব তশ্পাপনা হয, হুতবাৎ সেই আব মানবোদ্যোগে 
অম্পাদন কবিলে উক্ত উদ্দীপনা অপনিত হইযা থাকে । জলৌকা 
সংযোগেই হউক আব শিবাচ্ছেদ কবিষ্বা হউক, এই শোঁণিতস্রাৰ 
সুসম্পন্ব কর! যাইতে পাবে । তঙপবে নু বিবেচক ওষধ দিতে 
হইবে। বমন প্রথল হইলে পাক।শবাপৰি বিষ্টাৰ মাষ্টাড ফল দর্শে। 
পঞ্চমাংশ বে্লোডোনা মিশ্রিত মলম মাদিষ করিয়! ভাক্তাৰ ব্রিটোলে! 
বিশদোপকাব প্রাপ্ত হইব।ছিলেন এবং বমন সামান্য হইলে উচ্ছলনষী 


১২৬ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


লাবণিক দ্রব্য (7575950106 8211095) দ্বারা বিশি্ ফল প্রাপ্ত হওয়া 
যায ও বিবেচনাধীন হইলে তৎ্সঙ্্ে স্বল মাত্রায় লড়েনাম দেওয়া যাইতে 
পাবে। ভাং হেবাডিন বস্ত্রথণ্ড লডেনামে ভিজাইয়া পাকাশয়োপদ্থি 
স্থাপিত করতঃ ব্যাধি প্রশমিত করিধাছেন। গুহাদ্ধারে ইহার পিচকারী 
দেওষা! যাইতে পাবে এবৎ অধ্যাপক সিমৃসন্‌ ইহার বাপ্প স্াণ গ্রহণ 
করাইয়! ব্যাধি নিবাবণ করিষ়াছেন। নানাপ্রকার আক্ষেপ-নিবারক 
ওষধও ব্যবহৃত হষ, কিন্তু তাহাতে €ষ, কোন উপকার হয় এমত বোধ 
হয় না। ক্ষাব অপেক্ষা অয্নৌষধধে বিশেষতঃ উ্ভিজ্ঞান্্রে উপকার হয়। 
অত্রদেশীয় স্ত্রীলোকেবা যে তেঁতুল আদি ভক্ষণ করে তাহা এ অবস্থায় 
মন্দ নহে। অঙ্গার চূর্ণ ২* [গ্রণ মাত্রাঘ দিলেও ফল প্রাপ্ত হওয়া যায় । 
প্রসিক এসিভ ২ হইতে ৫ মিনিম গঁদ্বেব সহিত পুনঃ পুনঃ দিলে বমন 
লিবাবণ হয়ু। স্ব তিক্ত যথা! কলম্বা ইনফিউজন অথবা ববফ মিশ্রিত 
জল উপকাবী জানিতে হইবে। কখন কখন ১০ গ্রেণ মাত্রায় পেপ সিন 
সেবন করাইতে অনেক বিজ্ঞ চিকিসক অনুবোধ করেন । 


. উপবে যে প্রকার বিভিন্ন প্রকৃতির উষ্ধধের উল্লেখ হইল তাহাতেই 
প্রতীত হইতেছে যে, এই বমন নিবাবণ কবা অতিশষ কঠিন এবং তদ্দার। 
কোনই আহাবীয় ভ্রধ্য উদবে না খাকাম বে(গিণী নিস্তেজ হয? কালকবলে 
পতিতা হম, এই নিমিত্ত চিকিৎসকগণ বমন অনিবাধ্য বোধ কৰিলে 
ঘমকালে গর্ভত্রাৰ কবাইযা থাকেন! যে হেতু এই প্রকার না কৰিলে 
প্রস্থতি ও ভ্রণেব জীবন এককালে নষ্ট হয। ডাক্তাব ডুবয় বল্নে, নিন 
লিখিত চিহু গুলি উপলব্ধি হইলে গর্ভত্রাঘ করাইবে। ষখ1 0১) তত 
বমন, ঘাহ/তে যে কোন প্রকাব ভক্ষিত দ্রব্য ও পানীঘ জল পর্যস্ত উদগীণ 
ছইয়! যায়; (২) দৈহিক হ্ষীণত। ও দৌব্বল্য হেত সকল প্রকার উদ্বেগ 
রহিত কৰা প্রয়োজন হইলে , (৩) শরীবেব ামান্য অন্গচালনাষ ব! মানসিক 
উত্তেজনায় বোগিণী ষ্দি চেতন্বিহীনা হ , (৪) বমন বাবা দেহ কান্তির 
স্পষ্ট অবস্থাস্তব হইলে , (৫) উগ্র ও সম্তত জু থাকিলে, (৬) সকল 
প্রকার উপায নিব্থক হইলে ।. 


পথ্য । যে কপ অবস্থ। হউক না, অতি লঘুপাক বস্ত আহার 


ক্বিতে দিবে এবং দিবসের যে সময়ে ব্মনোছেগ হ্রাম হয় সেই সময়েই 
ঘমাহাঁর করা বিধেষ । কথন ত্বাহারেব পবি্মাণ নিতান্ত হাম কবা অথব! 
তাহা গুহপ্বাবে পিচকারী দ্বারা প্রশ্নোগ করা প্রয়োজন হয়। এমন কি, 


বুক-হ্বাল।। ১২৭ 


ক্মেক সময়ে পিচকারী দ্বারা তরল আহারীয় বস্ত প্রক্ষেপ করিয়া গুর্ধ্বিণীর 
জীবন রক্ষণ করিতে হয় । 


5. 081997019-5579918. 
৫1 বুক-জ্বালা- জলোদগীরণ । 
এতছুভয় এক ব্যাধিব ভিন্নাকার মাত্র এবং এতদ্বাবা অনেক গুর্বিি- 
নীকে মহা কষ্ট পাইতে দেখা যাষ। গর্ভেব প্রাকৃকালে আবস্ত হওয়ায় 


অনেকে ইহাকে গর্ভলক্ষণ মধে; পরিগণিত কবেন। কিন্তু ইহ] সচরাচর 
গর্ভেব শেষাবস্থায় প্রকাশমান হইয়া রোণিণীকে বিশেষ কষ্ট প্রদান করে। 


কারণ | যাহাদের লাধুপ্রধান ধাতু এবং যাহারা গুলসবায়ু বোগে 
আক্রান্ত হইয়াছে তাহাদেব এই ব্যাধি হইবাৰ নিশেষ জস্তাবনা। কোন 
কোন থাদ্য বন্ততে এই গীড়াব উদ্দীপনা অথবা তাহাতে পীড! নৃর্ধিত 
হইতে পাবে কিক জবামুব সহিত সহানুভূতি হেতু পাকাশয়েব বৈকৃল 
জন্মিবার নিতান্ত সন্তাবনা। গর্ভ উত্পন্ন নাহইলে ইহা অনেক কাবণে 
সমুদ্ভূত হইযা থাকে। 


লক্ষণ । পাঁকাশগোপবি ন্দেনা ও উষ্ণতা অনুভূত হইয়া তাহা। 


গলনলী পর্যন্ত প্রধাবিত হয এব তক্খসহ মধ্যে মধ্যে অন্ন বা তিক্ত জল 
উদ্গদীরণ হইয়া থাকে । মেরুদণ্ড দিকে পাকাশদ আ্মাকর্ষিত ছওশা! বোধ 
হইলে কষ্টের পরিসীমা থাকে না। কদাচিৎ বন হয এবং বনে ষে 
জল নিত হয়, তাহ] তিক্ত, অম্ন বা] উগ্র ঝাল হওয়ায় ঘুখ শহ্বরে 
তডনিশ্মোচন হয় অথবা উহা! হয ত পবিক্ষত জল বা পিশ্তাধিক জল বলিয়া 
বোধ হয় । আাধাবণতঃ বিশেষ নৈহিক অশুস্থতা জন্মে না । ম্ৃধা থাকে 
না অথবা। বেদন! হেতু ক্ুধা সত্তেও বোগিণী আহাৰ কবিতে চাহে ন। 
লীডা গুরুতর হইলে অন্যান্য যন্জও অনুস্থ হঘ যথ। হস্তপদ দৃঢ় হয, দেহ 
কম্পান্নিত ও শীতল ঘশ্মে প্লাবিত হইতে থাকে, নিশ্বাস ও রপ্ত সপণলন 
ক্রিয়া অবরোধেব সহিত সম্পন্ন হয, গলাধঃকবণ নিতান্ত কষ্টকব হৃইষা 
উঠে এবং বাবতীমু নিঃআব অবন্থ হয। পিচকাবী ব্যতীত মলত্যাপ 
করান বায় না। অনেকে বলেন, এইকপে ভযান্ক ক ভোগ জরি 
রোগিণী মৃত্যুক্ববলে পতিতা হয ॥ 


১২৮ স্বীরোগ-বিধায়ক | 


নির্ণয়তস্তব। গলনলী ও পাকাশয়েব শ্লৈছিক ঝিল্লীর প্রদাহের 
সহিত ভ্রম জন্মিতে পারে কিন্ত প্রদ্ধাহতে জব থাকে ও বেন! মত হপ্নঃ 
বর্ণিত ব্যাধিতে হয না। গর্ভাবস্থাতে বুক জালা! হইলে প্রদাহ থাকিবার 
সম্ভাবনা নিতান্ত অল্গ। 

চিকিতসা । প্রথমাবন্থায আহাব পবিবর্তন ও অঙ্গচালন৷ করিলে 
প্রশমিত হইতে পাবে এবং একমাত্র ম্যাশিসিযা মহৌষধ হইঘা উঠে। 
পীভা সহানুভূতি ও ন্নামবিক হইলে সুযোগ্য আহাব, অন্গচালনা, স্বান, 
উদরোপৰি উষ্ণ জলেব স্রেদ, মাদক ও আক্ষেপ নিবাবক ওঁষধের ব্যবন্থা 
কবিলে উপকাব দর্শে। পক্ষান্তবে পাকাশযেক উগ্র ও অনিষ্টকারী বস্ত্র 
অস্তিত্ব হেতু ব্যাধিব উতপন্টি হইলে তাহা নির্গত ও প্রাকাশয়ের বল বর্ধন 
কবিবে। অস্াধিকা হইলে ম্যাথিপিবা কিন্বা ত্সহ এমোনিষা, চুণেব 
জল, চা-খডির প্রস্তত দ্রব্, লাইকাব পটানি এবং কখন কখন বমনকারক 
উষধ ব্যবহাব কবিবে। অস্ত্র পবিষ্কাৰ বাখিবাৰ জন্ত লঘুবিবেচক ওঁষ্ধ 
যথা রুবাব? ম্যাগ্রিসিযা, এক্সট।কৃট কলোসিন্থ : কম্প* এলোইটিক্ক 
পিল, ইত্যাদি ব্যবভার্ধ্য। আম্মেপ নিবাৰক উম্ধ, পাকাশয্োপরি ব্রিষ্টার 
কিম্বা বেদনা নিবাবক ওঁষধেব মালিষ ব্যবন্থা। করিতে পারা যায়। 
পাকাশষ দুর্বল হইলে গল্প তিভ্রৌষধের বিধি পিবে। 


6. 07001) 91 0১০ ১601))201) 200 10090000173. 
৬। পাকাশয় ও দ্বাদশাঙ্গুলান্ত্রে আক্ষেপ । 


ডাক্তার বার্থস গুর্দিলীদিগের ' এবন্বিধ ব্যাধি প্রথমেই বর্ণনা কবেন । 
ইহা পাকাশয্েব ও দ্বাদশ-অন্ুন:শ্থের অক্ষেপজনক বেদনা । ইহাতে 
বোগিনী অত্যন্ত কষ্ট অনুভব কবে এবং কধূন কখন ইহা ছ্বাবা গর্ভত্রাব 
হইজ্ব! যাষ। অন্রেব বৈকলা, অখাদ্য চ্ভোক্ষন অথব1 মনন্িক উদ্বেগ 
হেতু ইহার উত্পত্তি হব । কখন বা পিত্তশীলা নিঃন্বদ কালে উৎপন্ন হয 
এবং তদ্ধেহব কামেল উত্তৰ হুইদা থাকে |, কদাচিৎ ইহা মস্তিক্কের 
রক্তাধিক্য ও অঙ্গাক্ষেপেব পবিচাথক মীহু। 

চিকিহসা | প্রথমেই,আফিম ও ইথাব দ্বাৰ। বেদনা নিবাবণ 


করিবে, তৎ্পবে হেতু নিবাবণ অতীব কন্তব্য। অস্ত্র পরিষ্কার জন্য 


পাকাশয় ও দ্বাদশাঙ্গুলান্ত্রের আক্ষেপ। ১২৪ 


গ্রিগেরি পাউডার, গন্গক, সেনা, ও ক্যাষ্টর অইল উপকাবী। আক্রমনের 
ব্যবহিত কালে বলকারক ওঁষধ বিশেষতঃ লৌহত্যটিত ও অকৃসাইড. অব. 
বিসমাথ ব্যবস্থা কবিবে। বেলাডন] বা আফিম প্রস্তাব কিন্বা পাকাশয়ো- 
পরি ব্রিষ্টাব দেওয়া যাইতে পাবে। 


09986108010 -কোষ্ঠবদ্ধত] | 


অন্তঃসত্বাবস্থায অন্গেন ক্রিধ'ব যে কপ বিপধাষ ঘটে, তেষন আব 
কোন যন্ত্রের হইতে দেখা যাষ না। গণাবান হ্ইবাৰ পুর্বে যাহার অন্তর 
নিষত *বি্কাব থাকিত অঞ্বা যাহাব অতিসাল ছিল এ সম তাহাব 
কোষ্ঠবদ্ধ হয় । যাহাদেব পিন্তপ্রধান ধাতু কিম্বা মৌনাবগন্বন যাহাদের 
স্বভাব তাহাদেবই ইহা সংঘটিত হইবান নিতান্ত সন্তাবনা। সচবাচব 
তিন ঝা চাবি দিনাত্তে একবার কবিযা মল হয এবং যান নিজ দেহ বন 
কৰিতে জানেন ন& তাৰ এক, ভই, বা তিন সপ্তাহাশে কোনও এবং 
কদাচিৎ মাস গত না হইলে একবাৰ মল হত না। পাড়া সামান্য হইলে 
জাবনেৰ কোন আশঙ্কা থাকে না কিন্ট তিপিবীতে বিপন অস্তাবনা। 

কারণ । কেহ কেহ অনুমান করেন যে, ভাবদুক্ষ জবামু অল্পে 
প্রচাপন দেওরায় কোষ্ঠবদ্ধ হঝ। মান্য বলেন, ইহা কেবল স্লারবিক * 
বাতিক্রম হেতু উৎপন্ন হয, থে হেতু, বে পর্যন্ত জণায বস্তিকোটব মধ্যে 
অবশ্ছিতি করে, তখন উহ। এত বড হম শা! যে অন্দে প্রণালী এক দাবেই 
লোপ হুইতে পাবে । তবে বস্থিদেশ অতিক্রম কবিযা উদৰ মধ্যে প্রবেশ 
কবিলে তথাষ এত স্থান প্রাপ্র হখ থে হপ্টাৰ] ভন্ত্র-প্রণানী পুপ্ত হইবার 
সম্ভাবনা নাই । ভাভাব চচ্চীলেব বিবেচনায উভখবিধ কাবণ থাকিবার 
অভ্ভাবন]1 ডাক্জান সি“কালড বলেন, ইহাব কারণ নানা প্রকাৰ হইতে 
পাবে। (১) জননেল্দিষের অত্যধিক ক্রিঘা বাদী হেহ নিকটস্থ অস্ত্রের 
ক্রিয়া হ্রাস। (২) আঙ্রানেব দোষ । (৩) বাদিত জনাযুব প্রচাপন। 
(৪) ভাক্তাব নিগেলি বর্ণিত ভরণেব নান! ভাবস্থানেৰ মধো ঠতাীয বা চতুর্থ 
অবস্থানে ভ্রণের মস্তক দ্বাব! অন্ত্র প্রচাপন ॥ 6) অস্ত্রের উদ্দীপনা প্রচণ্ড 
হওয়ায় তাহার আতপ | ৬) গুন্বিণীব অল্স স্বভাব ! 

লক্ষণ 1 সামান্য পীডাষ লক্ষণ সকল এত স্বল্প হইতে পাবে যে 


ভাহাতে চিকিৎসকের সহাযতার প্রয়োজন কবে না। সাধাবণ দেহের 


১৩০ হশিরোগ-বিধধয়ক । 


অসুস্থতা, সামানা শিবঃপীড়া ও শীরীরিক উষ্ণতার বুদ্ধি ইত্যাত্ি লক্ষণ 
একবাব যল হইলে নিবাকুত হয। অনেকে অন্তরে প্রভৃত মল সপ্চিত 
হইলেও বিশেষ লক্ষণ প্রকাশ পায না, বিশেষতঃ এমত অবস্থায় প্রত্যহ 
জলবৎ তবল মল এক একবাব নির্গত হইলে ব্যাধিৰ প্রকৃতি বুঝা যায় না । 
কিন্ত অনেক শ্লে লক্ষণের গুকতা হেতু ভ্রম জন্মিবাব সম্তাবনা অতি 
অল্প। শিবঃপীডা, নিদ্রা নাশ - অশ্খদ স্বপ্ন দর্শন, সাধারণ দেহের 
অশ্ুস্থতা ও অধৈর্ধা এবং উদবদেশে ভাব বোধ, ইহাব সতত লক্ষণ বলিতে 
হইবে। গর্ভ হেত যে সকল যন্ত্রে উদ্দীপনা হইযা। থাকে, এই কোষ্ঠ- 
বদ্ধতা দ্বাৰা তাভান বৃদ্ধি পাষ, ম্ুতবাৎ পকাশতঘব কৈকলা অধিক হয এবং 
তৎসঙ্গে ক্ষুধা হ্রাস ও বমনোদ্রেক হইনে দেখা যায । দরে বেদনানুভূত 
হইযা বজ বহিত শ্রেম্সা কিম্বা জণব মলেব সহিত কঠিন মল বিনিগর্তি 
হঘ। জবামু শ্বানজষ্ট হইতে পাবে তজ্জনা প্রসব অভিশব্ব কঠিন হয়। 
বোগিণী মল তাগ কবিবান জন্য ষে গুকতৰ চেষ্টা কৰে তাহাতে গর্ভআ্রাব 
হইবার সম্ভাবনা । পক্ষান্তবে অবলাদ্ধে মল পরিপূর্ণ হইখা। শোণিত 
খসঞ্চালনের অববোধ হেতু অর্শেব উত্পস্তি হয । 


চিকিতসা | পীডা যে পে বর্ণিত হইল, তাহা ফিলি গুর্বরণী- 
গণেৰ, ব্ক্ষণাবেক্ষণ কবেন, ক্াহাৰ কত্বব্য যে, এপ্রবাৰ ঘটনা কোন 
, প্রকাবে হইতে 1! পাবে । অনেকের সামান্য কোষ্ঠবদ্ধাতা, অস্ঃসত্তার 
আাধাবণ অবস্তা জানিতে হইবে। দীর্ঘ কালান্তে কোষ্ঠতুদ্ধি হইলেই 
চিকিৎসকের সহাষতাব প্রযোজন এবং প্রথমে লঘৃন্বেচক ওঁষধ ব্যতীত 
অন্য উপায় অবলম্বন করিবে না। ম্যানা, ম্যাগ্রিসিযা, কবাব ক্যাষ্টর 
অইল, কম্পাউ এ একৃসটাকৃট অব কলোসিন্ত ইত্যাদিব সহিত যধ্যে মধ্যে 
উঞ্ণ বা শীতল জলেব পিচকারী দিলে আমাদের ইষ্ট সিদ্ধি হয়। এ 
সকল উপাষ নিবর্থক হইলে গুকু বিবেচক ও পিচকাবী ওষধেব ব্যবস্থা! 
কবিবে। বেচন দ্বাবা অস্পেব উদ্দীপনা হইলে ৪৫ মিনি্ম্‌ টিৎ হাইযো- 
সায়ামাস দেওযা উচিত। তৎ্পবে এইকপ পুন: পুনঃ হইতে না পায় 
এই জন্য এক এক দিন লঘুবিবেচক ওঁ্ধধ সেবন কন'ইবে। যাবতীয় 
ওঁষধ নিব্্থক হইলে স্কুপ নামক ষঙ্ত্র এক প্রকার চাম1) দ্বাব! মল নির্মিত 
করিবে। যে মর্ল আহারে কোষ্ঠবদ্ধ নাহয় তাহারই ব্যবস্থা করিবে। 


অতিনার। ১৩১ 
৮1 1019170,0--অতিসার ! 


ইতিপূর্বে উক্ত হইযাছে যে, গর্ভাবস্থায় কোষ্ঠবন্ধতা সতত হইলেও 
ত্বিপরীত ভাব বিরল নহে । যাহাদেব নাভাবিক অবশ্থাঘ কোষ্ঠ পরিক্ষার 
হয় ন! অস্তঃসত্বা হইলে ওষধ বাতীত কোষ্ঠশুদ্ধি হইতে পাবে! অনোৰ 
মধ্যে মধ্যে অতিসার' জন্মে। অর্থাৎ কিছুদিন মলবদ্ধ থাকিয়া ইহ! 
সংঘটন হয়। গর্ডভেব যে কোন মাসে হউক, ইহাব উৎপত্তি হইতে 
পারে। আবার যে সমযে ঞচহু হইবাব কাল, তত প্রতিনিধি স্বরূপ সেই 
সময়ে ইহা সংঘটিত হইয়া থাকে । 


কাঁরণ 1 গর্ভাবস্থায় মহানুহৃতি উল্দীপনা হেতুতেই হউক 
বা ক্কোষ্ঠবদ্ধতার পরিণাম কিন্বা প্রাতিনিধিক আর্বাকাবেই হউক ইহ! 
স"ঘট'ত হইযা থাকে। শৈত্য ইহার অন্যতব কাবণ জানিতে হইবে) 

লক্ষণ | মলেৰ প্রকৃতি ও নির্গমনেব সংখ্যা সকলেতে সমান হৰ 
না। দুই তিন খাঁর ব্ধিক পরিমাণে কিম্বা ১০।১২ বাব দ্ক্প পরিমাণে 
রেচন হইতে পারে। ইহা কেবল বঞ্রিত জলমাব্র, কিম্বা গাট অসিত 
হুগন্ধ ও অত্যন্ত ঝাল হইতে পাবে । পীভা সামান্য হইলে বেদনা থাকে 
না, গুরুতর হইলে অতিশ্বয বেদনা হয। পল্প পীভায় কেবল দৌর্ঝল্য ও 
ছুশ্চিন্তা ব্যতীত অন্য শ্রকাব দৈভিক অনুস্সতা দেখা যায না। তদ্ধি- ' 
পরীতে বিশেষতঃ শ্রৈস্বিক ঝিলীৰ প্রদাহ ও ক্ষত হইলে বেদনা অতি তীব্র 
হয, উদ্রমধ্যে দাহবৎ বেদনা অনুভব হৃষ, নাড়ী চঞ্চলা, জিহ্বা শুক্ষ, তক 
উ্ণ, পিপাসা প্রবল, ক্ষুধা নাশ বা ভ্রাস এবৎ কদাচিৎ বমন ইহার অনা]ন্ত 
লক্ষণ উপলক্ধি হুষধ। ইহা শীস্র প্রশমির্ত না হইলে বিশেষতঃ ততীষ 
মাসেব মধ্যে গর্ভআঁব হইবাব জক্তাবনা। কদাচিৎ প্রসবের পুর্বে বা 
পবে জননীব মৃত্যু হয়। 


চিকিতসা ॥ এই অতিসার সহসা বদ্ধ কবা উচিত নহে £ 
বিশেষতঃ যাহা সাম্ঘিক হইয়া! খাকে। চকৃ মিকৃশ্চাৰ সহ কাইনে। ব। 
খদির যোগ কবিখ! ইছাঁর আতিশয্য ভাস কৰা উচিত। হাইড়ার্জকমূ 
ধৃক্তটার সহিত ডে'ভার্ড” পাউডার অপেক্ষ।ম্ত উৎকৃষ্ট সংযোগ বলিতে 
হইবে। ভর কল শিবর্থক হইলে আফিম বা তৎসহ শিশ খটিত ওষধ 
দেওয়া ধাইতে পারে পুনঃ পুনঃ বেচন হইয়াও মল নির্গত না হইলে 
২*হইতে ৩০ বিন্দু লড়েনামের সহিত কাষ্টার অইল ব্যবস্থা করিবে। 


৯৩২ স্ত্রীরোগ বিধায়ক । 


ডাক্তার বার্েস সুজ মাত্রাব রুবার্ব্ব সহিত এক গ্রেণ ইপিকাক দিতে 
বলেন। জব ও উদ্দীপনা বহিত হইলে বেদনা নিবাবক পিচকারী ওঁষধ 
প্রযোগ কৰিবে। কদাচিৎ ব্রিষ্টাব দ্বাবা উপকার দর্শে। বাগিণীকে 


ফানেল দ্বাবা আবৃত কবিবে ও লঘুপাক অথচ পুহ্টিকর দ্রব্য ভোজন করিতে 
দিবে। ছৃগ্ধ বড উপকারী । 


₹)01)010০--কামল ! 


এই ব্যাধি প্রাষ গর্ভেব শেবাবস্থা কদাচিত প্রথম কযষেক মাসেও 
জমুত্পন্র হয। অনেকের মতে শ্যামবর্ণাপেক্ষ। গৌববর্ণী স্্ী ইহাতে অধিক 
আক্রান্ত হয এবং গ্রীন্থ্কালাপেক্ষা শীতকালে অধিক প্রবল ভ্য। ইহ! 
একবার হইলে সমস্ত গর্ভকাল থাকে, কথন বা স্বল্প দিন মধ্যে প্রশমিত 
হ্ব। 

কারণ । ইহা বিভিন্ন কাখণে উপ হষ যথ1 8 

(১) ব্ধিত জরাদু বা অন্ধেব প্রচাপন পিন্ত-প্রনালীতে পাওয়ায় পিত্ত 
নিংসবণ বহিত হয় । ইহা] কেবল গর্ভেন শেপাবস্তান্গ হইতে পাবে । 

*(২) অন্যান্য যন্তেব ব্যাষ সহানগুভূতিক উদ্দীপনাষ শিক্ষাবরোধ 


হইতে পাবে। 
(৬) পিশশিলা প্রড়ৃতি কোন প্রকাদ অববোধ প্রাগুক্ত প্রণালীতে 


স্থিতি কবিলে পীড়া হইবাৰ সম্ভাবনা । 
€৪) কখন বা বক্গাধিকা ভেতু জবামু বঙ্গিত হইযা কামল উত্পন্থ হত 
এবং প্রস্প পৰে উজ শোণিতাধক্য ও বর্দিত যু হ্রাস হয়। 

৫৫) যকুতের পীডা হেতু উৎপন্ন হইতে পাবে এবৎ উক্ত পীডাৰ 
সহিত গর্ভেব কোন জন্বন্ধ না থাকিতে পাবে যথা প্রদাহ ইত্যাদি । 
শৈত্যা্ি উদ্দীপক কাবণেও হইতে পানে। 

লক্ষণ | অধিকাধ্শ স্থলে পুর হইতে বোগিনীর পাকাশয়ের ও 
অন্ত্রেব বৈকল্য জন্মে । কৌন কোন স্টীলোকেব পাকাশষান্ত্রের বৈকল্য 
হইয়া পৰে এই কামল উৎপন্ন হয়, ঝাহাব প্রথমে বমন হইয়া কামল হয, 
অন্যের কোন প্রকাব পুন্ব কাবণ উপলদ্ধি হয় নাঁ। সচরাচর ইহাতে 
বিশেষ অন্ুখ ভন্মে না, কদাচিৎ, কম্প, মুখমণ্ডল আবক্ত, কাশ, শ্ুধানাশ, 
দক্ষিণ পার্থ বেদনা নাঁড়ী চঞ্চলা) প্রআাব গাঢ়বর্ণ এবং কোষ্ঠবদ্ধতা ইহার 


স্বায়ুব আলকের পীড়া । ১৩৩ 


অন্য লক্ষণ। প্রদাহ হেতু ইহা উৎপত্র হইলে সমল জিহ্বা, ক্রতগামিনী 
নাড়ী, উগ্র বেদনা, প্রভৃতি লক্ষণ প্রকাশ পান্ন॥। কখন বা পাকাশয়ের ও 
অন্ত্রের ক্রিয়াবৈকল্য রহিত না হওষায বোগিপীব কষ্ট বন্ধিত হয়। কষ্টের 
আতিশয্য হইলে গর্ভআ্রীব হইবাৰ সম্ভাবনা | 

নির্ণয়তন্ত। মহামতি অবরোধ কিন্বা প্রদ্দাহহেতু কামঙ্গের 

খপন্তি হইয়াছে কিনা অগ্রে তাহা নির্ণয় কবা উচিত। গর্ভের কোন্‌ 

মাসে ব্যাধির উদ্ভব হইয়াছে এবং তৎসহ বেদনাদি প্রদাহের লক্ষণ আছে 
কি না তাহা শ্ফিব করিলেই ধখেষ্ট হইল ॥ গর্ভাবস্থায় কোন কোন স্ত্রীর 
উহিক বর্ণ গাঢ় ও হবিদ্রাক্ত হয় অথচ তাহা পীড়া হেতু নহে, এই বিষ 
সতভ মনে বখতে হইবে । 

সি 1 ষদি*গুরুতর লক্ষণ না থাকে, পাকাশফ ও অস্ত্রের 
ক্রিয়ার প্রতি দৃষ্টি বাখিলেই যথেষ্ট হইতে পাবে, কোন প্রকান্র উদ্দীপনা 
থাকিলে তাহ হ্রাস কবিবে ও বেচক ওঁষধ দ্বাবা কোষ্ঠগুদ্ধি করিবে । স্ব 
মাত্তায ব,-শিল* দিয়। লঘু বিবেচক ওষধ ব্যবস্থা কবা বাইতে পারে। 
বিবেচক ওধধ প্রতি হিতীঘ বা ভতীষ দিনে ব্যবস্থা করিবে। আঙ্ষেপ 
অনুভূত হইলে আফিম বা ডোভা্ পাউভাব ব্যবস্থা কবিবে। ইহা! 
প্রদাহ হেতু উৎপন্ন হইলে তছুপুক্ত ষধেব ব্যবস্থা কবিবে। 


(৮) 4985774০) ০91 1/00 (৮০410107/ 5১:67. 
(ই) ক্ত-সঞ্চালন-যন্ত্রের পীড়া । 
1. 1)1598595 0% 616 17১91179. 


১। স্বায়ব জালকের পীড়া । 

কেবল সগণ্ভ এবাুব সহানুভূতি হেহু হৃৎপিণ্ডের যে ক্রিয়া-বৈকল্য 
হয় তাহা নহে। পাকাশয ও অন্তর অত্যন্ত বিশঙ্খল হব এবং শ্বাম প্রশ্বাস 
কষ্টেব সহিত হওয়ার শোণিতেব জাবণ ক্রিষা (09:118509) ভাল হয় না। 
পক্ষান্তরে বদ্ধিত জবাধুব নিমিন্ত ক্রততব শৌণিত সঞ্চালন না হইলে 
অন্যতর উপাঘ থাকে না। " 

গর্ভাবস্থায় ওর্রিণীর আহাৰ কল্প হয়, তাহাতে দেহ-পুষ্টির উপযোগী 
শোদিত নিশ্ষিত হয় না। এই নিমিত্ত দৃষিত শোণিত ন্গায়ব জালকে 
(1508 [5 ৮০৫০ ০৮) জবাব হইয়া ধাকে। 

১২. 


১৩৪ ক্রীরোগ-বিধায়ক 1 


ষে ধে পীড়া শৌণিত দূষিত হয ভরসা কবি, পাঠকগণ তাহা অবগত্ত 
আছেন। তথাচ তাহাদেব স্মবণাথে বলা যাইতেছে বে, নানাবিধ জরাস্ু- 
পীড়া, অগুলালীয় মূত্র (00000100778), মধুমেহ, উপদৎশ, শোখিতা- 
ল্লতা, বা শ্বেত কণাধিক শোণিভ ইত্যাদি। এই সমস্ত ব্যাধিতেই দ্বায়ব 
জালকে শোপিত শ্রাব, তাহাব প্রদাহ (৪6185), প্রভৃতি হইয়া থাকে। 
এই সকল ব্যাধিব ফল গ্নাফব জ'লকে দৃষ্ট হইলে চিকিৎসক মাত্রেই 
ঘক্ষি-বীক্ষণ ব্যবহাৰ কৰিষা পীড়াৰ মন অবগত হয়েন। কিন্ত গর্ভ বা 
পীড়া হেতু গর্তাশয় বন্ধিত হইলে ত২সহ যে শোগিত বিকৃত হয় এবং & 
বিরৃতিব ফল যে অক্ষির ক্সাঘব জালকেব নানা বিধ পীড়া হয় এবং ই 
সকল পীড়া ষে ভূনেক সময়ে জীবন সংহাবের অগ্রগামী দূত স্বরূপ, তাহা 
বোধ হয়, অল লোকেই অনপত আছেন । 

সন ১৩০২ সালেব মাঘ মাসে একটা পঞ্চদশ বর্ষায়া বালিকা পঞ্চম 
মাস গত প্রেখম গভ) সমযে আমাদের নিকট আসিবার সপ্তাহ পূর্বের দৃষ্টির 
খব্বতা অন্থৃভব কৰে । দর্শন-শর্ঞিব উক্ত ব্যাঘাত ক্রমশ:ঃই বৃদ্ধি পাইয়া 
অদ্ধপ্রা হইলে আমাৰ নিকট উপস্থিত হয । আক্ষেপেব বিষয, এখানে 
অশিবীক্ষণ যন্থাদ্রি না থাকায় বোগ নিণীত করিতে অক্ষম হইস্বা বাহ! 
অদৃমুক্তি তাহাই বলিয়া ক্ষান্ত হইতে বাধ্য হইলাম; এই ঘটন। পূর্বে 
কখন দেখি নাই। উক্ত বালিকাৰ কোন কপ পীড়াৰ চিহ্ন উপলব্ধি হধ 
নাই মধুষেহ-উপদংশাদি ছিল না। স্তবাং সগত' জবাধু কর্তৃক রক্ত 
দুষিত হইদ্রা উল্ত পীড়া উৎপন্ন কবিষাছে তাহার সংশয় নাই। ইহা! 
অনুনান মাত্র না হইতে পাবে। যে হেতু ডাংম্যাকৃনটেন জোন্ন বলেন, 
ত্রাইটাখ্য পীড়া, মধুমেহ প্রভৃতি অপেক্ষা সগভ' জরায়ু জৎপিণ্ডের গৌণ 
অনিষ্ট সম্পাদন কা'বলে স্বীয়ব জালে শোঁণিত স্রাব হয় এবৎ এইবূপ 
হইয়া দৃষ্টির খব্ধতা জন্মে। ইহাৰ প্রতিবিধান না কৰিলে গুঝ্তিি 
অনতি বিলম্বে মৃত্যু কবলে পতিতা হয। এবপ ঘটনা ভাৎ উইকার 
স্থচস্কে দুটি করিযাছেন। তিনি পুনঃ পুনঃ কৃত্রিম গতর্রাবক করিতে 
অন্ুবোধ কবিলেও তাহা! গ্রাহ না হওযাষ সংগ্যাগ দ্বাবা (8199018) 
বোণিণী মৃত্যুমুখে পতিতা হইয়াছিল । 

প্রবান্তে অত্যধিক বন্তআবু হইলে বিকৃত শোপণিত আরও বিকৃত 
হয্ু। স্ুৃতরাৎ ম্বাঞ্ব জালকের পীড। সাঁধাবণ ঘটনা বলিতে হুইবে। 
ভাক্তার ম্যাক্নটেন জোন্ন এইরূপ ণোগিণীর অক্ষিবীক্ষণ দ্বারা স্নায়ুব জালক 
দূ করিয়। নং ১ পেট অক্কিত কবিয়াছেন। প্রসবাস্তে শোদিত আব 


হছ্ধেপন। ১৩৫ 


হইয়া দায়ব জালকের প্রদাহ ও তথায় স্থানে স্থানে শোণিভ প্রতি দৃষ্ট 
হইয়াছিল । 

ফলতং যে কোন সময়ে শোণিত বিকৃত হউক, উক্ত পীড়ার সংঘটন 
সম্তব পর জানিতে হইবে ॥ ডাক্তাব ম্যাকৃনটেন জোন্স দেখিয়াছেন যে; 
একটী ৩৪ বংসবেব স্ত্রীলোকের খত কয়েক মাস বিশৃঙ্খল হুইয্া ঠিক খত" 
কালে দৃষ্টির খর্বতা জন্মে এবং সেই সঙ্গে সাধাবণ স্বান্ছোবও অবনতি হয় । 
আক্ষি-বীক্ষণে পরীক্ষণ কবাষ নৎ ২ প্লেট, প্রথম প্রতিকতিব স্ায়্ স্লায়ুব জালক 
দুষ্ট হইলে শতকরা ১ ভাগ এসারিণ (০০71০) দ্রাবণ চক্ষ, গোলকে 
দেওয়া হয় কিন্ত তাহাতে কণ্ট ওযায, এ পরিমাণে পাইলোকার্পিণ 
(511০০) স্থানীয় প্রয়োগ এবং লিকুইন্ড, এক্স ; আর্ট ১ ড্রাম সেবন 
বাবস্থা দেওয়াষ অতি সতৃরে দৃষ্টি স্বাভাবিক হইয়া স্গাসিল নেং ২ প্লেট, ২ 
প্রতিকৃতি)। ইহাকে আদর্শ পীড়া বলিলেও হইতে পারে। 


₹1:12811019192,--হৃদ্বেপন। 


প্রায় সকল স্ত্রীলোকেই বিশেষতঃ যাহাদেব লাঘ, প্রধান ও গুক্ প্রবণ 
শাতু, তাহাবা গর্ভেব কোন না কোন সময়ে এতদ্বারা আক্রান্ত হয । ঈছে- 
পন স্বলকাজ স্াষী হইতে পাবে অর্থণৎ কষেক সপ্তাহ ব। মা পর্যস্ত 
ইহার অন্ভিত বিস্তা পাষ। আশ্চধ্য এই যে, যাহাদের বিবমিষা ধা বমনু 
না হয তাহাদেব ইহা অধিকতব হইতে দেখ মাষ। 

কারণ 1 গর্ডেব প্রথমাবস্থাষ প্রাগুক্ত ব্যাধি হহলে সঙ্ানুভৃতি, 
আব শেষাবস্থাঘ হইলে প্ররুদ্ধ জবাযূব উদ্ধী নিগীডন হেতু জানিতে হইবে । 
ই-লিষেক (119) অএবা উদবন্ঠিত ধমনশ'নিগীভিত হওযাধ নিমস্থ শৌণিত 
উদ্ধে উিত হষ, আনান্প গর্ভেব শেষ কদেক মাসে উদবোরঃ-বাবচ্ছেদ 
চর্ম (1)ঝাযযানগা) ও পাকাশর শ্রচাপিত হওযাতে জুৎপিণ্ড তদ্দেষ্ট সহ 
কস্তান-ন্ষ্ট হয তাহাতে উহাব বে বিশুজ্খল ক্রিঘা হইবে তাহাব আর 
আশ্চর্ধা কি? পাকধন্তেব নিশ্বজ্ঘলতা, উদনাপুন, কুক্ুশ্বাস, আহাবের 
ব্যতিক্রম ইত্যাদি ইহাব উদ্দীপক কাবণ জানিতে হঈবে। কখন বাঁ 
জণেৰ আলোড়নে এবং বোগ্সিণীব পার্থ পৰিত্নে উহা সংঘটিত হইবাৰ 
জস্তাবনা। 

লক্ষণ | ইছা রোগিপীকে সহসা! আক্রমণ করিতে পাবে অথবা তৎ- 


পৃর্থ্বে অন্য যন্ত্রের ক্রিঘ্বা-বিকাব হইবার সম্তাবন!। হুদ্বর পঞ্জবাস্থিতে সবলে, 


১৩৬ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


প্রতিত্বাত কবে যাহাতে সমস্ত দেহ আন্দোপিত হহক্তরা পড়ে এবং যাহার 
শব্দ রোগিণী স্বকর্ণে শুনিতে পায়। এই নৃদ্বেপন অধিকক্ষণ শ্থায়ী হইলে 
যাবতীয় ধমনী কম্পিত হয় এবং রোগিনী সমস্ত দেহে নাড়ীব প্রেতিতঘাত 
অনুমান করে! হৃক্ষজ়েব সমতাল ক্রিয়া (৩0৮14710567) সাধারণত 
নষ্ট হয় না, কেবল তাহার আধিক্য হষ মাত্র কিন্ত কখন কখন ম্পষ্টত ক্ষণ- 
বিলুপ্ত হইতে দেখা ষায়। নিদ্রাবস্তায পীড়া! হইলে যেন রোগিণী অতিশয় 
ভয়হেতু চমকে জাগরিত হয এবং গমনাগমন কালে তাহাকে স্থগিত হইয়া 
ঈঁড়াইতে হযা। এভতসহ অন্তান্ যন্তও সমবেদন প্রকাশ করে, শ্বাসপ্র্াস 
জ্রত বা কুস্সাধ্য হয়, স্বায়ব ক্রিয়া বিশৃঙ্খল হইয়া শিরঃপীডা, মস্তক 
ঘুর্ণন, অসম্পূর্ণ দর্শন শক্তি, কর্ণে শব্দ অনুভব, এবং মোহ বোধ হয । 
এতদৃব হইলে ইহাতে কোন চিত্তাব কারণ নাই, যেহেতু ইহাতে কেবল 
রোগিণীব অহ্থধমাত্র হইষা থাকে । 


চিকিতসা 1 শযনাদি যে কোন অবস্থানে বোগিনীব তুস্থতা জন্মে 


ভাহাই অগ্রে সম্পাদন কবিধা ক্রোবিক ইথাব, এসাফিটি ভা, ভেলিবিষান, 
কর্পূর প্রভৃতি আক্ষেপ-নিবারক ওঁধধেব ব্যবস্থা কবিবে। কেব্ল আফিম 
বা অন্য ওঁষধ সেবনে অনেক সমযে উপকাব দর্শে। জদ্দেশে বেলাডোনা 
বা ওপিকাম প্রষ্টীৰ দিলে বিশেষ ফল দর্শে অন্তর প্রহ্যুগ্রত।ণ'ধক ওউঁষধে 
অধিক ডপকাব প্রাপ্তির সম্ভাবনা । বাবহিত কালে বলকাবক ওঁষধ থা 
লো (টিৎ ফেবিমিউর ইত্যাদি) অভ্যাপকাৰী এবং ত২সহ আক্ষেপ নিবারক 
ওঁধধ দিতে ভুলিবে নাঁ। পৃষ্ঠদণ্ডে উত্তেজক মালিষ সংলেপন কবা ও সত 
অস্ত্র পরিষ্কার রাখা অতীব প্রত্থোজন। পথ্য লবৃপাক্ অথচ পুষ্টিকব হইবে 
এব প্রাতে কোন প্রকাৰ আহাৰ দেওবা বিধেষ নহে । নিদ্রা 
কালে উচ্চ উপাধানে মস্তক রক্ষা করিবে এবৎ দিবাভাগে মুক্ত বাধুতে 
অঙ্গচালনা করিবে। 


৩। 121) 611)7--বিচেতন । 


ইহা সতত ঘটনা নহে । ভ্রূণ যখন আলোড়ন করিতে আরম্ভ করে 
কেবল তখনই ইহার কচিং উদ্ভব দেখিতে পাওষা যায়। ফাহাদের বিব- 
মিষা বা বমন না হয় তাহাদের পীড়া উক্ত বাঁ অন্য সমযে হইবাব সম্ভাবন! 
বং অনেকে কেবল প্রসব কালেই বিচেতন হুইয়া থাকে । যাহাদের দেহ 


বিচেতন। ১৬৭ 


কণ্ধ বা ছুর্ধল সচরাচব তাহাদের এই পীড়া হয়, কদাচিং হুস্থকায় ব্যক্তিও 
অব্যাহতি পাপন না। 

কারণ! কধন হুদ্বেপন-হে হ, কখন বা হৃৎপিণ্ড কিম্বা মস্তিছ্ধের 
পীডা-হেতু শোনিত সণশলনের বিশৃঙ্ঘলতা বশতঃ ইনাব উৎপত্তি হয়। 
গর্ভের প্রথম কয়েক মাসে হ্ুংপিগাদি নিপীড়িত না হওযায শোনিত 
সঞ্চালনের বিশৃঙ্খলতাব কাৰণ সহজে অনুভূত হয় না কিন্তু ভাং ক্যাম্প. 
বেল বলেন, এই সমযে পীড়া হইলে সহানুভূতি ক্রিখ! স্বাযুদ্বাবা হৃৎপিণ্ড 
নীত হয় তাহাতেই উক্ত যন্গ বিকল হুইয়া! শোণিত সপ্চালমেব বৈপবিত্য 
জন্মায় । ভ্রণের আলোড়ণ, নিন্বাৰ অভাব, মানসিক ছৃশ্চিস্তা, অতিবিক্ত 
কায়িক শ্রম, ক্রত গমন, ঘ্বণাম্পদ পদার্থ দর্শন বা পুত্তিগন্ধ আত্রাণ, বাস- 
গহের অত্যধিক উষ্ণতা ইহাব অন্যতর কারণ । 

লক্ষণ । পৌর্কিক চিহ্‌ থাকিলেও গীড়ার গতি ত্ববান্থিত হওযায 


বোগিণী তত্প্রতি মনোনিবেশ কবিতে অবসর পাধ না। গৃহকর্মে বিরক্তি, 
ক্লান্তিবোধ ও দৌগর্বলয, সতত জন্তণ, পার্খন্থ বন্ত নিচঘেব চতুর্দিকে পবি- 
্রমণ-বোধ, দৃষ্টিব খর্নমতা, দর্শনক্ষেতে নানা প্রকাব পদার্থের গমনাগমন, 
মুখমণ্ডল রক্তহীন ও কর্ণে শব্দান্ুভব, এই সকল লক্ষণ অস্ুভূত হইয়! 
€োগিণী বিচেতন হইযা পড়ে । ব্যাধিব আবেগ কালে মনিবন্ধে নাড়ীর 
গতিলোপ পাধ, হৃৎপিপ্ডেব ক্রিষা নিতান্ত শিথিল ও নিশ্বাস-ক্রিতধা প্রান 
রহিত, পেশীনিচয শর্তিহীন এবং অনস্্র দেহ শীতল খর্খে প্লাবিত হয । 
এই ভাবে কষেক মিনিট হইতে কষেক ঘণ্টা পর্যান্ত থাকিশু! নিশ্বাস-ক্রিয়! 
স্পষ্ট হইতে আবস্ত হয, বোগিণী ছুই একটা সুদীর্ঘ জন্তণ পরিত্যাগ করে, 
মণিবন্ধে নাডীব গতি অনুভূত হঘ এন মুখমণ্ডল সবক্ত হইযা তাহাৰ 
চৈতন্যোদরয় হয়। অনেকেব সম্পূর্ণ জ্ঞান লোপ হয নাঃ কাহাৰ ৰা 
শ্বাসরোধ হইয়া সেই অবস্থাষ সুহ্য প্ঘটন হয় । 

ছুই এক বাব দুচ্ছণ হইলে ভ্রণে কোন ক্ষতি হয না, কিজ্জ পুনঃ 
পুনঃ হইলে শোণিত সঞ্চালনেব প্রতিবন্ধকতা হেতু তাহার মৃত্যু বশতঃ 
গর্ভআব হুইতে পাবে | 

প্রসব কালে মৃচ্ছ 1 হইল সন্ফলেই অতিশন দত হয় বিশেষতঃ 
বেদনার প্রতি আবেগ কালে উহা! সংখ্টিত হইলে আশঙ্গাব পরিসীমা 
থাকে না। এম্ত অবস্থাষ নির্তিদ্থে প্রসব হইলেও বিশেষ সতর্ক থাক! 
প্রশ্মোজন, ষেহেতু কোন যান্ত্রিক অপাঘ ছেডু মুক্ছণার উৎপত্তি হইলে 


১৩৮ সত্রীরোগ-বিধায়ক। 


ভবিষ্যতে অনিষ্ট হইবার স্ভাবনা। ফলতই যুচ্ছ্ণ হইলেই যাবতীয় বত 
পৰীক্ষা করা প্রয়োজন । 

চিকিতৎস1 | পীঁড়ার আবেগ কালে হৃবা, মৃগ্ননাভী, এমনিয়া প্রভৃতি 
ছ্বার। উত্তেজনা করিবে । রোগিনীকে উত্তান, শধনে রাখিয়া মস্তক নিম্ন 
করতঃ মুখের উপরি বায়ু সঞ্চালন কবিবে ; মুখে শীতল জলেব ছাইট দিলে 
অনেক সময়ে উপকার দর্শে। মুচ্ছ্ণ দীতঘকাল খংকিলে সর্বশপীবে অগ্রিব 
উত্বাপ বা স্রেদ্র দিবে এবৎ তাহা! অপনীত হইলে বলকারক ওষধের ব্যবস্থা] 
করিবে ঘথা কুইনাইন, ইনফিউজন অব. অবেগ্লী। কোষ্ঠ যাহাতে 
পরিষ্কার থাকে তত্প্রতি দৃষ্টি বাখিবে। জ্ৰেগ হেতু অটৈতন্য হইলে 
বরং ফসেপন্‌ নামক অগ্ত্রের দ্বারা প্রসব কাধ) ত্বরাখিত করিবে । 


(০) 492০৮৫67507 06 16652)1705609)/ ১/৩৫০7৮, 
(উ) নিশ্বাস-যন্ত্রের ব্যাধসমূহ ! 


১। 1958000১৮- কচ্ছ শ্বাস । 

খর্কিনীদিগেব কৃদ্ছুশ্বাস যে কোন সমযেই হইভে প।বে, কিক সচবাচিব 
গর্ভের শেষাবন্থায় ইহার আধিক্য দেখা যায়। গভে ব প্রথমাবস্থ'ৰ উৎপাস্তি 
হইলে তাহা সহানুভূতি ও জদ্বেপন জন্য হইষা খাকে এবং স্থাসুপ্রধা ন 
ধাতৃবিশিষ্ট স্ত্রীদিগের অধিকতর হইবাৰ সস্তাবনা। ইহা সহা আবস্ত 
হন্, অধিকক্ষণ থাকে না এবং তাহাতে দৈহিক বিশ্ব্বলতা কিছুই হয় না। 
আদরনীর়া! ও আলস্যপরতন্ত্রা এবং থাহাবা অতিশব হৃখাভিলাধী তাহা- 
দের শ্রায় গর্ভের মধ্যবন্তা কালে কদ্ছুশ্বাস হইতে দেখা য.র়। ইত্যাকার 
স্তীগণের আর্তব শৌণিত অত্যধিক পবিমাণে নির্গত হইনা থাকে । এই 
সকল ক্ত্রীব ফুস্ফুজে রক্তাবরোধ হইতে পারে তাহাতেই শ্বাসরদ্ছুতাব 
উৎপত্তি হয় । গতে র শেষাবস্থায় পীড়া হইলে তাহা জরায়ুব পরিবদ্ধন জন্য 
বক্ষঃপ্রকোষ্ঠ উর্ধে তাড়িত হইয়া সংঘটিত হয়, বিশেষ: প্রথম গর্তে উদব- 
প্রাচীর নিক্মমিত প্রস্থত হয় না, তাহাতে বদ্ধিত জবাযু উদ্ধে উখিত হইয়র! 
থাকে। এই ভ্রিবিধ কালের মধ্যবস্থী সমধেব পীড়াই গুরুতব। ইহা থে 
কেবল ফুদ্ফুসের রক্তাবরোধ হেতু হক্ধ এমত নহে, তাহাতে নিশ্বাল-বন্ত্রে 
প্রদাহ বা শোণিতত্রাব থাকিতে পারে। দৈহিক অহুশ্থতা বিলক্ষণ হর । 
মুখমণ্ডল আরক্ত, নাড়ী বেগবতী, মস্তকে তারবোধ ইত্যাদি। প্রাগুক্ত 


কাশ। ১৩৯ 


ধ্যাধির উদ্দীপক ফাবধ মধ্যে অতিশয় কারিক শ্রম, মানসিক উগ্র চিত্ত! 
এবং রক্তসঞ্চালন ও ক্ব'রুমগ্ুলেব ব্যাধি পরিগণিত করা ষবায়। এক গভবতী 
গ্রোপাঙ্গনা গোরক্ষণের জন্য জলার (বাতানে) কর্তৃত তৃপেক্ গন্ধে এই 
ব্যাধির অধীনা হইতে পারে এবং যে কেহ এই কারণেৰ অধীন হইবে 
তাহারই কুন্ডু-শ্বাস হইবার জস্তাবনা। ইৎবাজিতে ইহাকে হে-এজ মা 
(179-439578) অর্থাৎ শুদ্ধ ভৃণোত্পন কুদ্ছু-শ্বাস কহে। 

নিশ্বাস-যন্ত্রেব ও জৎপিণ্ডেৰ যান্ত্রিক অপায় না থাকিলে ইহা সামান্য 
ব্যাধিমধ্যে পরিগণিত । 

চিকিতসা | গর্ডের প্রথমাবস্থায় পীড়া হইলে আক্ষেপনিবারক 
উত্তেজক যথা ভ্যালিরিধান, এমনিয়া, ইথাব, ইত্যাদি এবং রোগের 
বিরামাবস্থায় বলকাবক *ওঁষধ ব্যবস্থা কবিবে। ফুসফুসের প্রদ্াহছেত 
উৎপত্তি হইলে প্রদাহ-নাশক ও উগ্র বিবেচক উঁষধেব বিধি দিবে | 
যান্ষিক অপায় থাকিলে তাহার বিধিমতে চিকিংসা কবিবে । বন্ঠিত 
জবাযুর উদ্ধী নিপীড়নজন্য শ্বাসরুদ্ছু হইলে তাহার উপাঘ নাই অথচ 
তাহাতে কোন আনষ্ট হম না। 


২1 0০9921,-কাশ ! 


উপরি ব্ধিত কু্কুশ্বাসেব সহিত কখন বা কেবল কাশ অতি কষ্টকর 
হইতে দেখা যায়। ইহা সতত, ক্ষণপ্ঘাধ। কিন্া সময্জে সমযে তীব্র ভাবে 
প্রকাশ পাইতে দেখাযায়ব। ইহা গর্তেব প্রথম বা শেষাবস্থা(তেই সংঘটিত 
হইয়া থাকে কিন্তু সপ্দি হেত ষে কাশ হয তাহা যে কোন সময়েই হইতে 
পারে। ইহাও সহান্থতি ক্রিবার ছৃখবা নিশ্বাস-পেশীর আক্ষেপ বশতঃ 
উৎপন্ন হইয়া থাকে এবৎ গঞ্ডেব শেষাবস্কাব বদ্ধিত জবাধুর নিঃপীড়নও 
ইহার কারপ জালিতে হইবে। কিন্তু ইহাতে শ্রেম্া নির্গত হব না; সাদি 
বা ফুস্ফুসের পীড়া হেতু ব্যাধিব উৎপত্তি হইলে প্রচুব শ্লেম্মা নিগতি হইযা! 
ঘাকে এবং তাহা গর্ভাবস্থার বিশেষ পীড়া নহে । কাশের উদ্দীপনাৰ 
সহিত জরের লক্ষণ কি নাড়ীর বেগপামিত্ দেখ! সাধ না, কেবল রাত্রিকালে 
নিদ্রার ব্যাঘাত জন্মে। গঠেব সমস্থ কাল থাকিয়া প্রসব পরে নিবুত্তি 
পাইতে পারে কিস্াযে কোন সমযে শার্তি পাষ। কাচিৎ প্রসবান্তে 
ইহার বৃদ্ধি হইতে দেখা গিযাছে। ইহা* আত্যন্তিক হইলে গর্ভআাবের 
সম্ভাবনা । অর্দি, প্রদাহ, রক্তাবরোধ প্রভৃতি পীড়ার জন্য যে কাশের 
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উত্পত্তি হয তাহা এস্বলে বিবেচ্য নহে । কিন্ত কাশ হইলেই চিকিৎসক 
মাত্রেই তৎকারণ অনুপন্ধান কবা অতীব কর্তব্য। 

ভাবিফল | নিদ্রার অভাব, শিবঃপীড়া এবং কাশের জন্য নানা 
স্থানে বেদনাতে বোগিণীৰ ল্বাস্থয নষ্ট হয এবং তাহাতে গর্ভ লই হইবাৰ 
অনেক সম্ভাবনা । ফলতঃ যে কেন কাবণেই গুব্রবিণীগণেব কাশ হউক, 
তাহা অনিষ্টকাবী জালিতে হইবে । যে হেতু ইহাতে নিজ্ঞআা নাশ হয়, 
সাধারণ দেহেব উত্তেজনা হইপা থাকে, কাহাব জব হয় এবং মস্তিক্কে 
বক্তাববোধ বা শে'ণিতস্রাব ইত্যাদিও হইবাব সম্ভাবনা । 

চিকিতসা | গর্ভআাবেব আশঙ্কা হেতু ঘত শীঘ্র পার। যায়, কাশ 
নিবাবণ কবিবে। গঠেব প্রথমাবশ্যায আায়বীষ * কাশে আক্ষেপনিবারক 
শঁষধ বিশেষ উপযোগী বলিতে হুইবে। মাদক ওদধেব সহিত শ্রেশ্বা- 
নিঃসাবক ওঁষধ যেগ করিলে ভাল হয। অন্ত্র সতত পরিক্ষাব বাধিবে। 
ডোভার্সপাউডাব, পেবি-গৰিক ইলিকৃসাৰ ও অহিকেন ব্যবস্থা কৰা যাক্্। 
প্রদহোদিব জন্য তছুপযুক্ত চিকিতসা কবিবে। 


৩1 17200)01)6/4।8--শোণিত-নিষ্ঠীবন | 


, এই+ভয়ানক ব্যাধি সৌভাগা ক্রমে অত অজ লোকেবই হইস্কা 
থাকে। কদাচিৎ সংঘটিত হইলে গর্ডেব প্রথম ও শেষাবস্থায় হইতৈ 
দেখা ষায়। কখন কখন মুখ বা নাসিকাব পশ্চাভাগেব ক্ষুদ্দ ধমনী বিদীর্ণ 
হইয়া শোণিত ত্রাব হয, কিক তাহা মাবাত্মক নহে । ভাক্তার ক্যান্থেল 
বলেন, মামিকাৰ পশ্চান্ভাগ হইতে শোণিতপাত হইলে মন্তক উবঃপ্রদেশে 
বক্র করিলে তাহা হযত বদ্ধ হইবে নচেহ নাসান্বার হইতে লির্থত হইবে । 
মুখের পশ্চাদ্দেশ হইতে পতিত হইলে পবিধর্শনে নিণীত হইবে। কিন্তু 
ফুস্‌ ফুস্‌ বা ক্ষুদ্র শ্বাস-ন-া হইতে বশুত্রাব হইলে কাশ বাঁ গলা থেকার 
দ্বার তাহা নির্গত হত এবং নির্গত হইবার পুণ্ব কষ্কুখাস, উরোদেশে 
বেদনা, গলদেশে শুডশুড় বোধ, বেগবতী নাড়ী, গগুদ্রয়জের আরক্ততা 
ইত্যাদি লক্ষণ প্রতীয়মান হঘ , শোণিতার্ষিক ধাতুবিশিক্টা জ্্ীর এই 
ব্যাধি হইবার অধিকতর সম্ভাবনা । পীড়া জামান্যও হইতে পারে 
যেহেতু আর্তব শোণিতেব সহসা অববোধ বশতঃ প্রাতিনিধিক (ড০211০98) 
স্বরূপে শ্বাস-নলীর শ্ৈষ্িক ঝিপ্লী হইতে শোণিতআব হইতে পাক্জে। 


শোণিত নিষ্ঠীবন। ১৪১ 


এই শোণিতের পরিমাণ অধিক ব' অল্প হয় এবং তাহা সঙ্কোচক প্রতু- 
গ্রতামাধক বা আফিমঘটিত ওষধে নিবৃন্তি পায়। ইহাতে বক্ষঃ 
পরীক্ষা কোন বিকৃতির লক্ষণ পাণ্ডযা যায় ন!। কিন্তু উগ্রকাশ ব 
রস্তাবরোধ বশতঃ শ্বাস নলীয় শ্লৈম্মক ঝিল্লীব ক্ষুদ্রতব ধমনী বিদীর্ণ হই) 
শৌণিতপাত হইলে তাহা! গুরুতর জীনিতে হইবে । ইহ] হত মুখ দ্বাৰা 
নির্গত হয়, নচেৎ ফুস্ফুস্‌ পদার্থে পতিত হয্ব। ক্ষব কাশহেতুও রক্তশ্রাৰ 
হইতে পারে। 

লক্ষণ । রোগেব [নস্বস্ছ শক্ষণসকল শ্রস্ত শোণিতের পরিমাণানূলাবে 
উপলব্ধি হইবে। সামান্য পীঁড়াম্্ গলদেশেব শুডশুডী ও বক্ষোদেশে 
উষ্ণতা ও আকুঞ্চন বোধ, কক্কুস্বাস, কাশ, ও রন্ষ-নিষ্ঠীবন এবং গুকতব 
ব্যাধিতে দৌর্বল্য, নিস্তেজস্কতা এবং অচৈতন্য । উবোবীক্ষণ যস্থবেব দ্বাব! 
বাযুপথে তবল পদার্থের অস্ভিতু, ক্ষষকাশ ইত্যাক্ি অবগত হুওষ। শ্বায়ু। 


নির্ণয়তত | শ্রাতিন্ধিক আত্তব স্বরূপে যে £শাণিত নির্গত 


হয় তাহাই গর্ভাবস্থার লিশেষ ব্যাধি। যাস্ত্রিক অপায় হেতু সকল সময়েই 
শোণিতপাত হইতে পাবে । 

ভাবিফলতত্ত্ব। ব্যাধিব কাবণ ও পবিণাম যেমন হইবে ভাবিফল 
তদ্ধপ হইবে কিন্ত শোগিতেব পবিমাণ অধিক হইলেই যে ভাবিফল মুন্দ 
হয় তাহা নহে। 

চিকিতসা | কারণ নিবাকুত কবিবাব জন্য সর্বাগ্রে বত্ত পাইবে। 
প্রদাহ বারক্তাববোধ হেতু ইহাৰ উৎপত্তি হইলে তত্প্রাতিকাব কবিতে 
হইবে কিন্ত রক্তমোক্ষণাদি গকতব পপ্রক্রিহা এদেশীয় স্ত্রাগণেষ জন্য 
উপযোগী নহে। বব আফিম, অস্্রৌষধ, সুগাব অব লেড, ডিজিটেলিস, 
টিৎচর অব হেম্প প্রৃতিব ব্যবস্থা কবিবে। বোগাবেগ নিবন্তি পাইলে 
বিলিষ্টারাদি প্রত্যুগ্রতাসাধক স্ববূপে কিছুকাল ব্যাপিধা প্রয্মোগ কবিবে 
এবং যন্ত্র সকলের বিখান-বিকার হইলে তাহাব নিষমিত চিকিংসা! কৰিবে। 


১৪২ স্্রীরোগ-বিধায়ক 
(৫) 701307৫7501 27677945 8/9৫07% 07০৫ 39565. 


(খ) স্নায়ুমণ্ডলের ও ইল্জ্রিয় সকলের ব্যাধি। 





(১) 105001015, 0 199])1659106985. 


নিদ্র।নাশ! 


নিদ্রা-নাশ বা নিদ্রোন অভাল গুর্কিণীগণে ং যত কষ্টকর বোধ হয়, অন্ত 
গীড়া ততদৃব হয় সা। ইহা বিবল ঘটনা নহে এবং যাহাদের দেহ সুখী, 
্াযুপ্রপান বা খুন্ুবায়ু-প্রবণ, তাহাদের ইভা অধিকতর হইবার সস্তাবনা। 
গর্ভে শেষ অবস্থায় হইলেও প্রথম কয়েক মাসে হইবার আশঙ্কা থাকে । 

কারণ। ইহা নানাবিধ ন্নাযবিক ব্যাথিৰ হেতুভত, এবং অপর 
কান্তণেও উৎপন্ন হইয়। থাকে, যথ! শঘনগৃহেব অত্যাঞ্চতী, কারঁথিক পৰিশ্রমের 
নিতান্ত অভাব, ভ্রণের অতিশয় আলে'ডন, জরায়ু মধ্যে অস্থথ বোধ, এনং 
কখন কখন অনিরীঁ৩ কাবণ | 

লক্ষণ! ইহা অধিক কাল থাকিলে বোগিলী অতিশয কষ্ট পাইয়! 


থাঁকে। শ্শৈর্য নাশ. জবভাব, উগ্র ব্াভাব, ক্ষুধামান্দ্য, অস্ত্র ও যাবত্তীঘ 
আবেৰ বিশ্ব লতা, ত্বকের উষ্ণতী ও শুক্ষতা এব অবশেষে মানসিক 
শন্তির ব্যতিক্রম, এই সকল লক্ষণ ক্রমশঃ প্রকাশ পাষ। কাহাব বাত্র- 
কালে নিদ্রা না হইযা কেবল দিঝ-নিদ্রাই হইয়। থাকে । এস্থলে ইছা! 
বিবেচ্য নে, কিন্ত এই স্তাব স্দি পবিবর্তন কৰা অসন্গব হয়) দিবা 
নিদ্বাবও ব্যাঘাত কবা হইবে না গর্ডেব শেষাবস্থায কেহ কেছ নিশিতে 
নিষমিত নিদ্রাগত হইলেও ভয়াবহ ক্প্র দেখিষা জাগবিত হখ, তাহাতে 
নিদ্ঞাব ব্যতিক্রম জন্মে! এসকল সামান্য ঘঃনাষ চিকিৎসফের সহায়তার 
প্রয়োজন কবে না। কিন্তু কোন কোন কোগিনীতে তদ্বিপরীত দেখা যায। 
ডাৎ ডিলামো বলেন, একটা নবম মাসেব গর্ভবুতী স্ত্রী তাহার প্রথম গর্ভ- 
কালে বাত্রিতে এমনি একটা দ্প্নু দেখে, যেন এক ভষান্ক দৈত্য তাহার 
পার্শে শধনাভিলাষ প্রক্তাশ কবিতেছিন, তাহাতে বোগিণী ভঙ্ষে চী২কাৰ 
করিষা উঠিলে পৰ তাহাৰ প্রসব বেদনা উপস্থিত হয় কিন্ত প্রসব কাধ্য 
সম্পন্ন হইতে অতিশর বিলম্ব হওযায় এবং প্র্থতি অতিশয় নিস্তেজ 


সতত মানসিক জুশ্চিস্তা ও মৌনভাব। ১৪৩ 


হইয়া পড়ায় ভিলাযো অস্ত্রাদির দ্বাবা উক্ত কাধ্য সম্পাদন করেন, কিন্ত 
মৃত শিশু প্রত হইয়া ২ বট! পরে প্রহ্ৃতিরও মৃত্থ্য হয়। 


ভাণ্বকল । অব্নকাল নিদ্রা না হইলে বিশেষ ক্ষতি হয় না, 


কিন্ত অনি! দীর্ঘকালব্যাপী হইলে চিকিৎসাব প্রযোজন ! 
চিকিৎসা | ক্গায়বিক উত্তেজনা প্রশমিত করাই চিকিসকের 


প্রধান উদ্দেশ্য এবং কখন কখন অতি সামান/ উপায়ে ইহা সাধিত হয । 
ডাক্তাব ডেনম্যান বলেন, নিদ্রা যাইবাক পুর্নেরে এক প্লাস শীতল জল পান 
অথব] আদ্র তায়ালিবা এক হস্ত জড়াইধা শধন কবিলে নিদ্রা হয । 
শীতল জলে পদ মণ কবিযা বাখিলেও এই কার্ধ সম্পন্ন হইতে পাবে ! 
কিন্তু গর্ভআ্ব কি অকান গ্রসবেৰ কোন পক্ষণ দেখিলে তাহাব বাবস্থা 
দিবে না। লঘু বিরেচক ওষধ দ্বাবা মন্ত্র পবিদ্কা হইলে সব শবীব 
শীতল হয। এসকল উপাধ নিবর্থক হইলে উগ্রতা-নিবাবক ওঁৰধেব 
ব্যবস্থা করিবে এবং উত্তেজক দ্রব্য দেবন কবিতে দিবে না। আহার নল 
ও অল্প হওযা৷ জাবশ্যক। ক্লান্তি না হয, মুক্ত বাসুতে একপ অঙ্গ চাঙ্ুনা 
কৰিবে। অধুনা ক্লোবাল্‌ হাইদেট ও হ৷ইযোসাষামস এবং সলফোপ্যাল 
১৫ হইতে ৪৫ গ্রেণ মাত্রাষ, ব্যবঙ্গৃত হইজেছে, কিন্ত উহ্াসতর্কে খর্ধিণী 
দিগকে প্রধান কবিতে হইবে। 


২। 10981)0701972৮ 01: 17851)001)01)0179815. 


সতত মানসিক দুশ্চিন্তা ও মৌনভাৰ। 


প্রথম গর্ভের প্রদব কালে কি প্রকার কষ্ট ভইবে এব গর্ভেৰ ফলাফল 
কিৰপ হইবে এবন্সিধ চিন্তা কাহাবই বা না হয় এখং তাহ।তে ষে প্রাগুক্ত 
ব্যাধির উৎপত্তি হইতে পাবে তাহাব আশ্চধ্য কি, বিশৈষতঃ অর্কাচীন 
সখীর নিজের পবিজ্ঞাত বিবিধ ছুর্ঘটন। গর্বিণীব নিকট বিচাবহীন বর্ণনাপ্র 
তাহার ভয় আবও বদ্ধমূল হইয়া উঠে । পক্ষান্তবে প্রথম গর্ভে যে সকল 
লক্ষণ উপলব্ধ হইয়া হুশৃঙ্খলে প্রসব কিথা নিষ্পন্ন হয, দ্বিতীঘ গর্ভে সেই 
সকল লক্ষণের ষদ্ি ব্যাতিক্রম জন্মে যথা স্মতিশয় বমল ইত্যাদি, তাহ! 
হইলে গুর্বিণীর ভয়েব পরিসীমা থাকে না*এবৎ তাহাকে যতই প্রবোধ 
দেওয়া যাউক, দে সমস্ত অলীক বিবেচনা কবে। জবাঘুব প্রবন্ধন সহ্‌- 


১৪৪ স্্ীরোগ-বিধায়ক | 


কারে মুস্তিক্ষেব সহামু ভূতি ক্রিয়ার বৃদ্ধি হইযা যে মাননিক বিকার জশ্বিতে 
পাব্/তাহা বল! বাহুল্য, ফলতঃ ভয়ের কোন প্রকার কারণ না থাকিলেও 
এবুন্গিধ দুশ্চিন্তা প্রবল হইবার সন্তাবনা। হধ একবাবেই থাকে না, 
[নিনী সতত মৌনভাবে চিন্তা এবং মধ্যে দধ্যে ক্রন্দন করে। এইকপ 

সহানুভৃতিক মানসিক বিকাবে সহিত কোন প্রকার প্রকৃত দুর্ঘটন! 
উপস্থিত হইলে যস্তণাৰ পবিসীমা থাকে না এবং অনেক সমযে অনিষ্টও 
ছুই! থাকে ! 

গর্ভে প্রথম কয়েক মানে দৈহিক অন্থস্থতা অধিক হইয়া! ও সমস্বে 
পীড়াব প্রাছুর্ভীৰ হইতে দেখা সাঁষ এবং উক্ত অস্থস্থত| যেমন কালসহকারে 
তিবোহিত হয. মানসিক দুশ্চিদ্নাও অপনাত ভইতে থাকে এবং আশ্চর্য্য 
এই, যাহাদেৰ দৈহিক সুস্থতা সহিত কথিত পীড়। প্রশমিত ন! হয়, 
প্রসব-বেদনা হইবামাত্র তাহাব লেশ মাও থাকে না। প্রসব-বেদনার 
সহিত তাঙাৰ অসাধাল্ণ সাহসেব বুদ্ধি পায়। কদাচিৎ ইহাব বিপবীত 
'্বটনাব উদ্ভব হইতে দেখা ধান এবং তাহা হইলে এ চিন্তা প্রসবাস্তে 
ক্ষিগ্ততায়্ পবিণত হয় । 

কঠিন পীডাষ জগ্প বা অধিক হউক, দৈহিক সুস্থতা বিনষ্ট হয়, নানী 
চপল, জিহ্বা মণমু ৪1, পকাশয বিশজ্বল; বিবমিষ!, বা কমন, মধ! হ্রাস 
বা নাশংকোষ্ঠবন্ধ কা নিষমহীন অন্ত্ের ক্রিয়া, মস্তকে ভারাবাধ বা 
ক্যনুগ্র বেদনা, কোন কোন বোগিণীতে সামান্য জর ইত্যাদি দৃষ্টিগোচর 
হয়। 

চিন্কতস| ॥ সামান্য পীড়া কোষ্ঠবদ্ধতা নিবারণ, মুক্ত নির্মল 
বু সেবন, আমোদপ্রদ সঙ্গি এবং বোগিখীকে ভষের অমুলকতাব 
প্রক্কত বর্ণন দ্বাৰা ব্যাধি প্রশমিত কৰা যাইতে পারে। গীড়া গুরুতর 
হইলে এই সকল উপায নিরধক হইতে পাবে, তখন মস্তিষ্কের ব্যত্যন্ব 
থাকিবার সম্ভাবনা । প্রথম গর্ধিণীকে প্রসব যন্ত্রণা প্রকৃত বর্ণনা করিলে 
যত ফল দর্শে, তাহা সামান্য বলিয়া তাহাকে প্রবোধ দিলে তত উপকার 
হয় না। 


৪ 1 097978121619- শিরঃশীড়া । 


ওর্ব্িধীদিগের শিরঃপীড়া নিতান্ত অসাধাবণ ব্যাধি নহে। গুন্ববায় 
বা স্বায়ব ধাতু, বন্তাধিক কি স্ুলকাপ্মবিশিষ্টা স্ত্রী সমভাবে এতত্ার! 


শিরঃগীড়া। ১৪৫ 


আক্রান্ত! হইয়া থাকে । ইহা হয় জামান) নচেৎ খরুতর ব্যাধির অগ্র- 
সুচী হইতে দেখা ষায়। মপ্তি্ষ ষে কেবল অন্যান্য যস্ত্রের ন্যায় সহান্ত- 
ভূতি দ্বারা আক্রান্ত হয়, তাহা নহে, ইহ1 অকল স্থানের উদ্দীপনার কেক্রা 
স্বরূপ, অর্থাৎ যে কোন স্থানে উদ্দীপন! হউক, তাহা সংযোগকারী ম্মাসুত 
স্ত্রদ্বার মস্তিছ্ধে নীত হয়। শিবঃপীডা গর্ভাবস্থায় যে কোন সমন্ে 
উৎপন্ন হইতে পাবে। কেহ কেহ বলেন, প্রথম কয়েক মাসে পীড়া 
হইলে আদৌ কাশেরুক মজ্জা আক্রাস্ত হইযা মাস্তিস্ব্য ক্রিয়া বিকৃত 
ভাবাপনন হয় এবং গর্ভেব শেষাবস্বায ব্যাধি হইলে বদ্ধিত জবাঘুর 
প্রচাপনে শোণিত সঞ্চালনের ব্যতিক্রম জন্মিঘ্না শিবঃপীড়ার উৎপত্তি হয়। 

কারণ । যানসিক উদ্দীপনা, ক্লান্তি, কোষ্ঠবদ্ধতা, গুরুপাক দ্রব্য 


আহার, উত্তেজক দ্রব্য পানভো তান, উষ্জলে নান, অতিশ্রয় কায্রিক শ্রম, 
প্রভৃতি ইহার উন্দীপক বা সন্গিকষ্ট কাবণ । 

লক্ষণ । এই শিবঃশুল সমস্ত মস্তক বা অধ্ধ কপাল আক্রমণ 
করিতে পাবে ;* কোন রোগিণীব মধা বা পশ্চাৎ করোটির নির্দিষউ স্থানে 
বেদনা হয়। ইহা সতত ধা সামধিক হইতে পাবে। ইহার উগ্রতা বৰ 
আনুগ্রতার সহিত আলোক দর্শন বা শব্দ শবণে কষ্ট হয় বা হয় ন]। 
ষাহাক্ষেব চক্ষুতে আলোক পতিত হইলে বেন বৃদ্ধি হয়, তাহাদের থে 
উগ্র শব শ্রবণেও তদ্দেপ হইবে এমত নহে । পক্ষান্তবে শব্দ শ্রবণে পীড়ারু 
বুদ্ধি হইলে আলোক দর্শনে হয। কিন্ত ইহা নিখমাস্মক নহে, শক ও 
আলোক, উভয়েব দ্বাৰা পীছার বৃদ্ধি হইতে পাবে অথবা তাহাতে ব্যাধির 
'্বস্থাম্তর কিছুই হয না, এই শেষ ঘটনা সাধাবণ জানিতে হইবে। 
নাড়ীর বেগগাশীত্ব, মুখমণ্ডলেব আবন্ততা বা সজল চন নাও হইতে 
পারে, কখন কখন গুব্বিণীগণের স্বাযবাখাত (01১87815578) বা পক্ষা- 
খাত (17317101519) হইয়া থাকে এবং তাহা প্রসবান্তে আপনি নিরুত্তি 
পায় । রক্জাধিক্য হেহু শর্ষিণীৰ শিবঃপীড়া হইলে, নাড়ী চঞ্চলা, পূর্ণ ও 
কঠিন হয়, মুখমগুল শান্ত, চক্ষু উজ্ভ্ুল ব! সজল এব আলোক বা 
উগ্র শন্ধে কষ্ট হুইযা খাকে। এতদ্বাতীত পাকাশযের ক্রিয়া বৈকল্যখ 
হইতে পারে, ততজ্জন্য মূল ভ্িহবা ও ্াহারীব বন্যতে মন্দাঙ্াদ পাওয়া 
ষায়। 

চিকিহসাঁ। আক্ষেপনিবাবক ও*বিস্তাবপ্রবণ (7)88538১1) 
উত্তেদ্রক, যথা ত্যালিরিয়ান, এমনিকা ইত্যাদি দ্বারা প্রশমিত হয়। মন্বকে 

১৩ 


১৪৬ স্্রীরোগ-বিধায়ক | 


খ্ডিকলোন ঝা কর্ণ পশ্চাতে ব্লিষ্টাৰ উঠাইলেও উপকার দর্পে। মধ্যে 
মধ্যে রেচক ওধ দ্বাবা অন্ত পবিষ্কার করিবে। লঘু আহার ও শীতল 
জলে প্বান প্রয়োজনীষ । 

মন্তবা । উপরি উক্ত ব্যাধি ব্যতীত দর্শন ও শ্রবণ ইন্তিফকের শ্বাঘ- 


ধিক বৈকল্য জন্মিতে পাবে। দর্শনপথে নানা প্রকাৰ পদার্থের নৃত্য, 
বিছ্বাভাপোকের অ,বিভাব, চক্ষুতে ব্দেনা ইত্যাদি অথবা শ্রবণ শক্তিব 
স্তাস বা এক কর্ণে একবাবেই শুনা যাষ ন! অথবা কর্ণে নানা প্রকাৰ শব 
ইত্যাদি প্রতীষমান হয। এই সকল সছানুুতি ন্নাঘবিক পীড়া ) তজ্জন্য 
বিশেষ চিকিৎসাব প্রয়োজন নাই। ব্রিষ্টার, বশকাৰক ও আক্ষেপনিবাঘুক 
ওধধ প্রদ্দান, কে পবিষ্কার রাখা ও লঘুপাক আহাব দেওয়াই বিধেষ । 





৫1 ৯199০1৮1019 স্তনবেদন। | 


, জবাষু ও স্তনে যে গাচতৰ সহাম্বভূতি জশ্বন্ধ আছে তাহ! বলা 
বাহুল্য । গর্ভেক প্রথম কষেক মা/সই বা গঠভসধশব পবেই কনের অবস্থা 
পনিবর্তিত হয়। সচরাচব দ্িতীঘ মাজে তাহা বড় হইতে থাকে এবং 
তৎ্সহ বিদ্ধন বা পিপিলিকা দংশন্বহ বেদনা হয় এবং চুচুকও বেফনাএদ 
হইযা থাকে । কবে প্রচাপিত কৰিলে তাহাব কোমলব যে নষ্ট হইয়া 
প্রপ্থি গুলির আবিাৰ হইয়াছে তাহা স্পষ্ট বুঝা] যাইবে। গর্ডেব সহিত 
এই সকল গ্রশ্থি বৃদ্ধি পাইযা তদঃপদার্থের সম্পূর্ণ অপলোপ করে । অধি- 
কাংশ গুর্বিণীতে এই সকল পবিবন্থনে বেদনাদিব উদ্রেক হয না, কিন্ত 
ক্বাহাত্র কাহাৰ যন্্নাৰ পরিসীমা থাকে না। দৌত্রিক কিক্পীব আঁধক্য 
হইলে ব্ধিত গ্রদ্গৰ প্রসাবণে বেদনা হঘ অথবা উক্ত বেদনা মানবিক 
হইষা থাকে । কেছ বা কণ্ডদন ও সুড়সুড়ি জন্য কষ্ট পায়, অন্যত্র 
স্তনে আক্ষেপ বা আকুপন বোধ হইতে দেখা যায । শোণিতাধিক 
বোগিনীগণেব এই বেদনা হইলে তাহা অত্যন্ত ভগ্র ভং ও নিদ্রর অভাব, 
জব, প্রলাপ কথন এবং কদ।চিৎ স্তনে স্ফোটোত্পন্তি হয। 

লক্ষণ 1 এক বা] উভঘ সুনে বিদ্ধন বা উগ্র বেদনা হয় কিন্ত 
সকলেতে এই বেদনা সমান হথ না! এবং অধিকাংশ বধোগিণীতে দৈহিক 
অহানুউতি কিছু দেখা খাষ ন!, তবে বেদনা অধিক হইলে নিদ্রা ও ক্ষণ 

জাধ হইতে পাবে । কোন কোন রোগিণীতে নাড়ী চঞ্চলা, ত্বক উষ্ণ, ও 


অন্ত্র-বৃদ্ধি। ১৪৭ 


প্রলাপ কথন বেদনার তীত্বতান্থদারে হইয়া! থাকে । বেদনা সতত বা? 
সাময়িক হইভে পারে । বেদন' ম্বায়ুরিক হইলে অধিক বা জজকাল স্থায়ী 
হইতে পারে, অর্থাৎ গর্ভের ষত প্রথমে ডৎপনু হইবেক বেদনার স্থান্মিত্ব 
কাল ততই স্বক্ল হইবে। এই বেদনা রক্তাবরোধ হেতু উত্পন হইলে 
স্তনে ক্ষোটোত্পত্তি হইতে পাবে । | 

নির্ণয়তস্ত । আত্তবাবরোধে স্তনে যে বেদনা হয, গর্ভেব প্রথমা- 
বস্থার বেদনাব সহিত তাহার প্রতেদ কবা বড কঠন কিন্ত কষেক মাস গত 
হইলে তাহ সহজ হঘ। স্লেব শুদধাহে যে বেদনা হয় তাহার সহিত 
উষ্ণতা, জব প্রভৃতি অন্যান্য লক্ষণ থ।কে। পু 

চিকিতস | উষ্ণজলে শ্রেদ বা বেধধনা-নিরাবক মালিষ ওষধ 


মর্দন কবিলে উপকার দর্শে। এক্সঃ বেলাডোন। পোন্টিসে সংযোগ 
করিষা প্রয়োগ করিলেও উপকার দর্শে। আফিম আদি মাদক ব্য 
দিবসে অক ও বুত্রিকালে পূর্ণমা্রাষ দিলে নিদ্রা হয়। প্রদাহ হইবার 
সনভ্াবনা দেখিলে প্রথমে জলৌকাদাবা রক্তমোক্ষণ করিবে, তাহাতে 
উপকার না হইলে পোপ্টিন দিবে এবং পুষঘোৎ্পত্তি হইলে বেল্কারাত্বাতে 
ডাহা নির্গত করিবে। 


(6) 1)5০70০73 0715147 1777 77৮01107001 


1776451660৮ 49131672১49) 





(এ) বদ্দিত জরায়ুর গ্রচপন ব। প্রসীরণসম্ভৃত 
বাধিদকন্দ ॥ 
১1 179701৭--অন্ত্ররদ্ধি | 
জরায়ু ঘেমন বদ্ধিত হইতে থাকে, ঈহু? উদ্ব-প্রাচীব ক্রমশঃ অথচ 
সবলে বিস্তার কৰে । অর্ধিকাৎশ গন্বণীতে এই প্রসারণ-কাধ্য অতি 
অহজে হয, কিন্তু কাহাথ কাহার প্রাচীঞ্বে কোন কোন স্থল অধিকতর 


প্রশ্থত, কদাচিং ছিন্ন হইবা যাত্ব। রেক্টাই (1৮০8) নামক পেলীঘুধ 
পরম্পব হইতে পূথকীকৃত হইলে অন্তাদির ক্ষীণ পেশীনৃত্ বাহতেন্ছে 


১৪৮ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক । 


ঠেলিয়া অন্্বদের আকার ধারণ করে। কদাচিৎ তাহা ছিন্র হয়। 
ডাক্তার বার্ণস এইকপে লিনিক়া এল বা! (01577554108) বা শ্বেত রেপা 
ছিপ হইতে দেখিযাছেন। এই শ্বেত রেখ' নাভীর ঠিক নিয়ে ছিন্ন হইলে 
উদবপ্রাচীবমধ্যে জরামু এবং তাহার অতি নিয়ে বিদীর্ণ হইলে, উক্ত 
প্রাচীরে মৃত্রাধার প্রবিষ্ট হইবা বেদনা প্রদ অনুন্তত (718) অর্ধ,দের 
আকার ধারণ কবে । উদ্দরপ্রাচীবের প্রতিবন্ধকতা না থাকিলেও এবৎ কোন 
অংশ ছিন্ন না হইলেও স্বাভাবিক ছিদ্রগলি বথা নাভ্য (07779101951), 
বন্য ([000105)) এবৎ ওঁন্বা (08151) প্রস্থত হয এবং তদ্দার। আন 
নির্গত হয়। জরামূৰ প্রচাপন দ্বাবা নাভ্য ছিছে অন্তত নির্গত হওয়া অধিক 
সম্ভাবনা এবং তজ্জন্যই নাতান্ত্র বৃদ্ধি (01070168] 1770712) অধিকতর 
হইয়াথাকে। ঘদিও বন্য বা ওঁন্স্যান্ত-বৃদ্ধি (10০21 ০00 02৮] 
79018) নিতান্ত অস্ভবনীয় নহে । ত্র স্থলে বলা উচিত যে, গর্ভা- 
ধানের পূর্বে অস্্ বৃদ্ধি হইলে গর্ভ'বস্থাষ তাহার পরিণাম ছ্বিবিধ হইতে 
পারে ; পীড়া অল্প দিনের হইলে বর্ধিত জবামুব দ্বার] অন্ব উদ্ধে উঠে" 
ভহাতে পীড়া প্রশ মত হয, কিন্ত উহা পুবাতন হইলে অববদ্ধ অন্তাংশ 
প্রচাপিত ও ছিদ্রেব অশ্ুরী্র ভাগ কৃষ্চিত (30708918900) হইস্ডে 
পারে। এইরূপ ঘটন1 হইলে বিপদের পবিসীমা থাকে না, এমন কি, 
তদ্বারা মুত্যু সংঘটত হইতে প'রে। 

নিদীনতত্ত্ব। অনিবার্য বমন ও কোষ্ঠবন্ধতা থাকিলে হত্জদ্বারা 


উদরের সকল স্থান পরীক্ষা কবিবে, বিশেষতঃ বস্তা ও ওঁব্বয দ্িদ্র-শ্থানের 
পরীক্ষা করিতে কদাচ ভূলিবে না। অন্যান্য অব্ব,দ হইতে ইহার প্রতেতর 
করা "অতি সহ, ষেহে ই ইহা! র্শে কোমল বোধ হয়, কাশে বৃদ্ধি পাস, 
আয়তন কখন ছোট কথন বড় এব যত ধন্থানে প্রবিষ্ট করিলে আন্তিক 
খর্বংদ আর থাকে না। 

“চিকিতসা | ইহা আবোগ্য করা কোন রূপে সম্ভব নহে, তবে 


ষাহাতে ক্রেশ নিবারণ করা যায় তাহা করিতে হইবে । উদ্ব-প্রাচীগের 
কোন অংশ পৃথকীভূত হইলে বন্ধনী (ব্যাপ্ডেজ) দ্বারা তাহাদের নৈকটা 
সম্পাদন কবিবে কিন্ত দুই অংশের মধ্যে ষেন অন্ত প্রবিষ্ট হইয়া না থাকে। 
অশ্ব বুদ্ধি হইলে তাহা স্বস্থংনে স্থাপন করিবে। নির্গত অন্ত্রের উপরিভাগ 
কুকিত হইয়া অন্্াবরোধ হহালে লিয়মিত চিকিৎসা করিবে । রোপিন্ীর 
প্রসব-বেদনা উপস্থিভ হইলে ষাহাতে প্রসব-ক্রিয়া শীপ্রস ম্পন্ন হয়, তাহ! 


অর্শ । ১৪৯ 


করিবে। প্রসবকালে ধেন অধিকতর অন্ন ছিপ্রহ্ারা বিনির্গত না হয, 
তদ্বিষয়ে স্ব পাইবে । 


২1 09700219198 ০৮ 1১198--অর্শ ! 


সরলান্ত্রের শেষে কতকগুলি নাডীময় অর্ব,দ উৎপন্ন হইলে তাহাকে 
অর্শবলী কহে। গুহাভ্যন্তবে হইলে অন্তর্নলী, বাহিবে হইলে বাহ্াবলী 
কহা ঘায়। কোন প্রকাবে আ্রাব না থাকিলে বন্ধার্শ এবং তদ্দিপবীতকে 
আবী অর্শকহে । চম্ম নিশ্মোচন, ক্ষত প্রভৃতি তংসহ থাকিলে সামাসিক 
(09770165891) কহে । গর্ভাবস্থায় স্ত্রীগণেধ অর্শ অতিশয় কষ্টদায়ক 
এবং একবাব উৎপন্ন হইলে প্রতিগর্ভে তাহা ঘৃষ্ট হয। যাশ্াদের অশস 
স্বভাব ও সতত কোষ্ঠবন্ধ হয তাহাদের ইহাব অস্তিত আঁধক দেখা বাঁয়। 

কারণ? ইহাব সন্গিকষ্ট কাবণ সম্বন্ধে অনেক মত ভেদ, আছে । 
কেহ শীরা, কেহণ্ধমনীব প্রসারণ, ইহাব নিকটবন্ডী কাবণ কহেন । ফরাসী 
চিকিত্লকেরা ইহাকে "্ীবৎ অস্্দ বলিষা থাকেন । জবাযু ব্ধিভ 
হইয়া নিকটবন্ত+ শিবা ও ধমনী প্রচাপিত করে 'তাহাতেই ইহাব উতপস্কি 
হয়। কোষ্ঠবস্কতাও ইসা অন্যতর কারণ । বোধ হয, গর্ভাবস্থায় বন্তি- 
কোটপন্থিত ক্বশ্রসমহে অধিকতর শোণিত চালিত হওয়ায় অর্শেব উৎপত্তি 
হয । টি 

লক্ষণ | রোগিনী প্রথমে মলদ্বাবে অন্থখদ ভারবোধ ও কণডয়ন 
খনুভব কবে এবং বলী বাহ ব। আভ্যন্তরিক হউক, প্রদাহগ্রস্ত হইলে 
কঞ্টের পরিসীমা থাকে না, তাহাতে ভাববোধের সহিত দপদপে ও প্রদবের 
ন্যায় বেদনায অস্থির হয, নাড়ী চঞ্চলা, মুখমণ্ডল আরক্তিম, তক উষ্ণ, 
শিরঃগীড়া) পিপাসা, শুক্ক জিহ্ব। ইত্/দি লক্ষণ প্রকাশ পায়। উপবেশনে, 
গমনে ও মলত্যাগ সময়ে বেদনা অতিশয বৃদ্ধি পা । মলত্যাগে কুম্থন ৪ 
তৎসহ চটচটে আঠাবৎ পদার্থ পবিত্যন্ত হয়। অনেকের অল্প বা অধিক 
হউক, শোণিত-আব হইঘা কষ্টের লংঘব হব, পক্ষাত্তরে কাহার কাহাৰ 
অতিশক্র উদ্দীপনায় সবলাক্ষেক আবুপন হইষ]! কষ্ট্র বুদ্ধি কবে। বলী 
আত্যন্তরিক হইলে মলত্যাগের আঘানে বহির্দেশে আইসে, হস্তদ্বাৰা 
তাহ! ভিতর প্রবিষ্ট না করিলে শল্্রদ্বাব-সন্ধোচক পেশী (বি1)7000দহ 
001) দ্বাবা তাহ! অবরুদ্ধ (30781012194) হইতে পারে । এ দমনে 


১৫, স্্ীরোগ-বিধায়ক | 


প্রতিকার না করিলে অর্শবলী বিগলিত হইবার সম্ভাবনা । খে প্র 
হয়, তাহা সতৃবে প্রশমিত না কবিলে ক্ষতের উৎপত্তি হয়, তাহা। 
শোণিত আব ও উদ্দীপন! বশতঃ রোগিনী নিতান্ত কাতক1 হইয়া পথে 
খন জরায়ুব বদ্ধিতাবস্া ইহা প্রকৃত কাবণ, তখন ইহা গর্বে আরো 
সম্ভাবনা নাই কেবল যহ্ছেৰ দ্বাবা কষ্টের লাখব হইতে পারে। পা 
পুবাতন হইলে পাকাশয়ান্ত্রের বৈকল্য জন্মিতে পারে । উগ্র পীড 
অস্তিমকালও ভাল নহে, যেহেতু সহজ চেষ্টায ক্ষত নিবাবণ হয না অথ 
ভাহাতে ভগন্দবেৰ উৎপত্তি হয় । অধিকতব শোণিতপাতে রোগি 
নিস্তেজ হইলে জণের মৃত্থু অথবা গর্ভআ্রাব হইতে পাবে। 

চিকি৩সা | অর্শবলী বাহা বা আভ্যন্তরিক হউক, লঘু বিরেচ 


খীষধদ্নারা অস্ত্র পবিষ্কাব কবা নিতান্ত প্রযোজন এবং ততৎপরে বেন 
নিবাবক ওষধের পিচকাৰী দেওয! উচিত। অর্শবলীর চতুর্দিকে জলৌ, 
সংযোগে বক্তমোক্ষণ কবিলেও উপকাব দ্র্শে,। তত্পবে উষ্ণ জঙে 
পিচকারী দিলে রেশ নিবাবণ হয়। রোগিনী কোন, প্রক্কাৰ উত্তেজ 
ভব্য পানাহার কবিতে পাইবে না। বাহাবলীতে উষ্ণ ও বেদনানিখার 
ধাবন ওষধে উপকার দ্র্শে, তাহাতে লেড অয়েপ্টমেণ্ট মন্দ নহে 
অন্তর্বলী বহির্দেশে নির্ধত হইয়া আবদ্ধ হইলে জলৌকা এ্যাগে র 
হমাক্ষণ করিতে বিলম্ন কবিবে না এবং রেচক ওঁধধে কোষ্ঠ পরিদ্ক 
“করিবে । গন্ধক ঘাটত ওঁষধ কিন্বা ত২সহ ক্রিম. অব টাবটার মন্দ লে 
প্রদাহ নিবাবণ হইলে সংকোচক ওঁষধ ব্যবস্থা কবিবে। নানা প্রক 
বালসাম ও পিক্স নাইগ্রা অধুন। প্রতত ব্যবহৃত হইতেছে। 
পুরাতন হইলে বন্ধনী বা বেলকার দ্বাবা তাহ] ন্রাঞ্ত করিবে। 


৩) 9198800 ০৫ ০০৮০০১- মুক্র-প্রণালীর আক্ষেপ। 

স্টর্িণীগণ মধ্যেমধ্যে মুত্রপ্রণালীব অবন্থান স্থলে অতি তীত্র বেছ 
ছম্থভব করেন । ডাক্তাব বার্ণস বলেন, উক্ত প্রণ!লীব আক্ষেপ হেতু এ 
বেদনাব উৎ্পন্তি হয়। বোধ হয়, প্রণালীদ্ধযের বে অংশ বস্তিকোট 
পতিত হষ, বদ্ধিত জরা যুদ্বাবা প্রচাপিত হইলে উক্ত বেদনার উৎপত্তি হু 
পাককৃচ্ছুতায় এইরূপ হইতে পাবে, ইহ! কেবল ম্ানীয় পীড়া, য্যহা। 
কথন তীব্র, কখন বিরাম বেদনার উদ্ভব হষ এবং তত্সহ বিন্দু ছি 
প্রাব পতিত হ্ইয়1 থাকে । শেষোক্ত ঘটনায় গর্ভআব হইতে পা; 





মৃত্রীবরোধ । ১৫১ 


চিকিতসখ | রেচক ওঁধধ সেবন বা সরলান্তে প্রক্ষেপ ছারা কোষ্ঠ 
শুদ্ধি করিয়া আফিম ঘাটত ওষধের বাবস্থা কবিবে। কটিতে প্রত্যগ্রতা 
সাধনে উপকার দর্শিতে পারে। পাকাশয়ের প্রাতি দৃষ্টি রাখিযা পথ্যেব 
ব্যবস্থ! দিবে । বেদনার উদ্রেক সমযে দ্রেহের অবস্থান পবিবর্তন করিবে । 
অর্থাৎ দণ্ডায়মান থাকিয়া বেদনা হইলে শষন কবিবে, শযনে হইলে পার্শ্ব 
পরিবর্তন করিবে বা দ্াড়াইবে । 


৪ |. 10911011501.0০ 01 9770- মুক্রধারণাক্ষম তা] 


বিভিন্ন কালোংপন্ন পীঁড়ার কাবণ ভিন্ন হইলেও ইহ] গর্ভাবস্থাব ষে 
কোন সমঘে হইতে পাবে। প্রথম কষেক ম।স জবায়ুব সহান্ুভৃতি 
হেতু মৃত্তাশষ-গ্রীব র বা সমস্ত বন্ত্রের আক্ষেপ হয। বোগণী বেদনা প্রদ 
সতভ প্রত্রাব তাগেচ্ছায় কষ্ট ভোগ করে এবং বেগমাহে প্রআাব ন! 
করিলে তাহ! অনিচ্ছা পতিত হষ। মুত্রাশখেব উদ্দীপনা কথন কখন 
যোনি দ্বারে ধাবিত হয় এবং মূত্র নির্গমন অতিশষ বৃদ্ধি পাযজ। বাতি 
কালে গুহা স্বানের বাহাংশেন বেদনা, কওুঘন ও জালাতে কষ্টে পরিপীম। 
খাকে না। মুত্রাশমেব গ্শীবাব উপবি বদ্ধিত জরামুব প্রচাপন পাইলেও 
এহবূপ ঘটনা ভইতে পরে, তাহাতে উক্ত মুবাধাবেৰ আংশিক ৪ ক্ষণি$ 
ন্লায়বাখাত হইতে দেখা যাষ। * 

গর্ভের শেষাবন্থায কথিত প্রচাপন মুত্রাধ'রেৰ শীর্দেশে লাগিতে 
পারে, তাহাতে উহাৰ আযতন ভ্বাস হইযা ইচ্ছায় বা অনিচ্ছাস্ জউক, 
মূত্র ত্বন খন ত্যাগ্ন কবিতে হঘ। এই» প্রচাপনে এক প্রকার ম্বাযুবাখাত 
হয়ঃ তাহা। শ্রসবাস্তেও কিছুদিন থাকিতে পাবে । এই অবস্থায় রোপ্রিণীৰ 
কাশ থাকিলে মূন্ধধাবণাক্ষমতা অধিক হইতে দ্েখ। যায়, যেহেতু প্রতি 
কাশবেগেব সহিত খুন নিপতিত হইতে থাকে । এই সকল ্বটনাতে 
'্চাহার গাত্রে মুত্রপন্ধ পাওষা যায় এবং যোনিদ্বার ও উকুদেশ, চণ্ 
নিশ্মোচন হইয়া ক্ষত হয। 

চিকিহসা | গর্ভের প্রথমাবস্থায় পীড়া হইলে উদ্দীপনা হাস 
করিতে যত্ব পাইবে এবং তজ্জন্য ৩ষ্ জলের স্বেদ দিলে প্রচুব উপকার 
ঘর্শে। অল মাত্রায় ছাইরোসাযাযস বা আফিম মন্দ নহে। মৃত্রাধার-গ্রীথা 
শিথিল হইলে সক্কোচক ধনিজোদক ও এলম প্রভৃতির পিচকারী, দেওয়া] 


১৫২ সত্রীরোগ-বিধায়ক ! 


উচিত। শেষাবস্থাত্ত প্রচাপন হেতু ব্যাধির উৎপন্থি হইলে চিকিসাষ 
কোন ফল দর্শে না। প্রস্রাব পতনে ক্ষত হইলে লেড /লাষণ, ক্র্যাক 
ওয়াস প্রভৃতিতে তাহা ধৌত করিবে। লঘু ধিরেচক ওবধ দ্বারা সন্তভ 
কোস্ঠ শুদ্ধি রাখবে । 


€ | 1)550102, -মুত্রাবরোধ । 


খক্রিষীদিগের এই ব্যাধি নিতান্ত সামান্য নহে । ইহাব পরিমাণ 
স্বল্প বা অধিক হইতে পাপে অর্থাত প্রশ্রাৰ তাতে কষ্ট হয অথবা 
ডাহা ত্যাপ করা যান্ন লা। ইহা গর্ভের প্রথম না শেন কয়েক মাসে 
ভন্তব হয়। 

কারণ | গর্ভের প্রথম কবেক যাসে মৃনাধাবের গ্রীবাৰ উদ্দীপনা 
হেতু কিন্বা জবাযুর প্রচাপন হেতু ইহাৰ উৎপত্তি হযু এবং গঞ্ডের শেষেও 
ৰদ্ধিত জরায়ুব প্রচাপন ইহার সন্নিকষ্ট কাবণ জানিতে হইবে । কখন 
হুত্রাধারের শ্গাধুবাত্বাত, কখন বা উহাব ম্পর্শ শক্তির হ্রাস জন্য 
ব্যাধির উৎপন্থি হয। অর্শ, অশ্ববী কিন্বা যুগাশব-ছ্বাবের অকদ জনা 
প্রত্াবের অবরোধ হইতে পারে এব জরাযুধ স্াণ-পষ্টতাতেও এইকপ 
হইবার হাম্তাবল। 
* আাক্ষণ | ব্যাধি চিহ্ন এস্থলে বিশিষ্টকপে বণনা কবিবাৰ প্রাফাজন 


বোধ হত্্র না, রোগিণী প্রস্রাব করিতে কণ্ ও বেদনায় কদাচিৎ 
অক্ষমতা অন্থতব করে । শেষোন্ু ঘটনাষ মৃনাধার প্রশ্থত হইয়া জরাঘুর 
পশ্চাত্তে প্রচাপন কবে) তাহাতে উক্ত যন্ত্র পৃষ্টদেশে বক্রু হইবা নুযুক্জাকাৰ 
ধারণ (290০5975807) করে । শীগ্জ প্রতিকার না কবিলে ঘূএাধারের 
প্রসারণ ও বেদনা বোগিণীর অভিশঘ কষ্ট হহযা উঠে এব অবশেষে 
তাহা ছিন্ন হুইয| মুর উদব মধ্যে পতিত হইয়া পবিবেষ্টের ভবাবহ প্রদাহ 
জম্মে। প্রদব খালে মত্র 'অবধোধ হইলে অগবা পুন্মে উহা সংখ্ঘটিড 
হইয়া উক্ত কাল পর্যন্ত থাকলে বিপদেব পবিসামা থাকে না। জ্রণের 
অব্লপমন কালে (46১৫০1)6) তাহাব মস্তকপ্বার মৃত্রাধার নিপীড়িত হয়, 
তাহাতে উহা! বিদীর্ণ না হইলেও সম্টাচত, প্রা গ্রস্ত, বিগলিত এবং 
অবশেষে তাহাতে ছিদ্র হয় অতএব যোন্ছ।রে হস্তথ্থারা জরাম্ুর 
সান্তা, অশ্াওী বা অপ্ব,দ আছে কিনা তাহা পরী কাঁরবে। 


আক্ষেপাদি। ১৫৩ 


চিকিতসা | উদ্দীপনাহেত পীড়ার উৎপত্তি হইলে বেঈল। 
নিবারক ওধধ, শীতল বস্ত পান ও উষ্ণ জলের স্থেদ কর! প্রয়োজন । অর্শ 
থাকিলে জলৌকা দ্বারা রক্তমোক্ষণ করিবে, মুত্রাধাহের স্পর্শ শক্তির ভ্রাস 
বাঁ অধিক প্রসারণ জনা পীড়1 হইলে রোগিণীকে ত্বন শ্বন প্রত্রাব তা 
করিতে কহিবে। কেহ কেহ সোডা ও ইউভা আরদি দিতে অনুরোধ 
করেন । 

মূত্রাশয় প্রচাপন হেতু ইহার উৎপত্তি হইলে রোগিলীর অবস্থান পরি- 
বর্তন কবিয়া সন্ুখেব নিপীড়ন রহিত ক্রা ভিন্ন উপান্ধ নাই। যে কোন 
কারণে ব্যাধির উৎপত্তি হইয়া সম্পূর্ণ মৃনাবরোধ জন্মে, পুনঃ পুনঃ শলা 
ক্যোথিটার) ব্যবহার করিয়া প্রত্রাৰ করাইবে। উদব দেশ ঝৌলার ন্যাষ 
হইলে বন্ধনী দ্বারা তাহা। বাদ্ধিলে জরাহু উদ্ধে উঠে, স্ৃতরাহ মুত্রাশখে 
প্রচাপ হ্রাস হন্্। 


৬ । 0700)095 ৮০ মাক্ষেপাদি। , 


দেহের নিম্বার্দের নানা শ্কানের আক্ষেপও অনিয়মিত বেদনাদিতে 
গুবির্ণীকে অনেক সময়ে বিশেষ কষ্ট প্রদান কবে! এই সকল অনু 
চতৃথ বা পঞ্চম মাসে এবং গর্ভের শেষাবস্থায় সংঘটিত হয়। 

কারণ? বদ্ধিত জরাসুদ্ধারা স্গাঘুস্থত্র নিপীডিত হইলে এই সকল 
বেদনার উদ্ভব হয্ব। কখন কথন জরায়ুব বন্ধনী প্রক্ড হইয়া ইহাপে 
উৎপত্তি করে এবং গে যমজ ভ্রূণ থাকিলে ইহা অলঙ্ঘনীব বলিশ্ও 
ক্ষতি নাই । পরিপাক ক্রিবার বিকশ্তা, কোষ্ঠবদ্ধতা, অতিশয়. ক্লান্তি, 
মানসিক উদ্দীপন, প্রভৃতি দ্বারা থে এই সকল বেদনা উৎপত্তি বা বৃদ্ধি 
হইতে পারে তাহার সংশম্ব নাই। 

লক্ষণ | বিভিন্ন স্থানের বেদনার ফল বিভিন্ন কপ হইয়া থাকে, 
যথা (১) উদরের দ্দেনা। কষ্ট্যস্থির উদ্ধী ও পশুকার নিম পার্খব মধ্যে 
ইহার উৎপন্তি হইতে দেখা যায়। অধিকাংশ বোগিণীদেও বাম পার্খে 
বেদনা হত্র। পেশী-হত্রেরু প্রসারণ ইহার বিশেষ কাবণ জানিতে হইবে। 
বেদনা 'অতিশজু উগ্র হইতে পারে এবৎ ভাহাতে পাকাশক্ষের ক্রিয়া-বৈকম্ধা 
অন্িশত্ত্র বৃদ্ধি পাম্ব। ইহা আক্ষেপিক তাৰ অবলম্বন করাষু মন্যন্তরিক 
যন্ত্রের বেদনা হইতে প্রভেদ্দ কন! স্বাইতে পারে। (২) পষ্টকেশ্ের 


১৫৪ স্ত্রীয়োগ-বিধায়ক । 


বেদনা । পৃষ্ঠকটিতে বেদনাই প্রধান, কখন তাহা ত্রিকাস্থিতে (8০707) 
ধাবিত হয। হা ্থায়ুর প্রসারণ বা! নিপীড়ন হেতু উৎপত্তি হয়। (৩) 
নিম্নশাখা বা পদ্দদযেৰ বেদনা । প্রায় দুই পা একবারে আক্রাস্ত হক না 
এবং রোগিনী ষে পাশ্বে সতত শন করি! ধাকে সেই দিকের উরুতে 
অধিকতব বেদনা হয। ক্রবাল (67081) বা অক্ষিব, ্ায়ুব শ্হিতিব সহিত্ব 
পীডাব উদ্দীপনা হহযা থাকে । ইহা সাযাটিফ নার্ব €3015010 097%৪) 
বা বতক্নণ সাযুতে বেদনা হহলে তাহা পদ্তল পর্যন্ত ধাবিত হষ। এ 
সকল বেদনা কাহান অসহ্য হষ, কাহাব বা সামানা ভাবে প্রকাশ পাস, 
বদ্ধিত জবামু বা তাহাৰ নিম্ম দিকে প্রচাপন বশতঃ ইত্যাকাব বেদ্রনার 
উদ্ভব হয বস্ডিকোটণ অপেক্ষাকৃত বড হইয়া তন্যধ্যে ভ্রণের মস্তক প্রবিষ্ট 
হইতে দিলে বেদনাব পবিসীমা থাকে না। বেদন! প্রায় সহমা আক্রমণ 
কবিয়া বোগিণীব গতিশক্তি নষ্ট কবে এবৎ তজ্জন্যই গমন কালে বেদনার 
উদ্দেক হইলে গুর্কিণীগণ সহসা পতিত ভযেন। অনেকেন এই বেন? 
বাত্রিতে শয়নেৰ জল্পকাল পবে উদ্ভব হয়। কখন বা বজ্সএ স্থলে বেদলা 
ওণতন্রি্নভাগে শুচী-বিদ্ধনব্ বেদনা ও স্পর্শহীনতা! বে'ধ হয । 

চিকিতসা 1 বর্ধিত জবাস্ু নিপীডনে ব্যাথির উদ্ভব হওযাতে 
চিকিৎসা দ্বাব। তাহাঁব প্রতিকাব কবা সহ নহে । পাকাশঘান্ত্রের প্রতি 
দৃষ্টি বাখিযা ক্ষাবৌষধের সহিত তিক্ত বলকাবক ওঁষধেক বাবস্থা করা 
উচিত । কোষ্ঠ পবিষ্কাৰ যাহাতে সতত থাকে, তাহা! কবিবে। প্রবল 
পীঁড়ায় বেদনা নিবাবক ওঁষধ সেবন ও আক্রান্ত স্থানে প্রত গ্রতাসাঁধন 
মন্দ নহে। ডাক্তাব চচ্চীল বলেন, তার্সিন তৈল মর্দন করিলে উপকার 
দর্শে।. অনেক সমযে আফিম বা €বলাডন। প্লাষ্টার দ্বাবা পীড়া প্রশমিত 
হয়। যে অবস্থানে জবাফু নিপীডন হ্রাস হয, তাহাতে রোগিণীকে ন। 
রাখিলে উপরি উক্ত সমস্ত উপাধ নিষ্কল হয় । 


৭1 ড৪160989 ৬০1০৪ -_শিরাস্ফীতি | 


গভণধানহেতু শৈব শ্রেণিতের উদ্ধ উদ্যান বাধ প্রাপ্ত হইলে শির 
সকল স্ফীত ও তাহাদের প্রাচীর স্মুলতব হয় কিন্ত তাহাতে কোন 
বিপদাশক্কা বা কষ্ট থাকে না।* অনেকেব জানুসন্ধির (17009) নিম্বভাগ্গের 
শিবা সকল স্ফীত হয এবং কাবণ পুনঃ পুনঃ উপন্থিত হহলে উক্কুর শির 


শিরাম্ফীতি | ১৬৬ 


সকল ব্যাধিপ্রস্ত হইয়া পড়ে. কচিং নিতম্ব বা ধোনিদ্বার, উদর প্রস্তুতির 
শিরা স্ফীত হয়। পু 

কারণ! গভেবি শেষার্ধ কালে বদ্ধিত জবামুব নিঃপীডন ঘে ইহার 
প্রধানতম কারণ তাহার সংশবঘ নাই। সচবাচর প্রথম গভে ইহ্থাব 
উত্পত্তি হইতে দেখা যাষ না ভনৃৎ যখন ইহ্ান স্ত্রপাত হয, প্রতিগভে 
তাহা বৃদ্ধি পাইয়া থাকে। প্রথম বাসে যখন আবন্ত হয গভেব শেষা- 
বস্থাতেই হুইয়া থাকে কিন্ত পবগন্ডে জনাযু সামান্য বর্ধিত হইলেই শিবার 
স্কীতি বৃদ্ধি পাইতে থকে লব'যু এক পার্খে হেলিষা থাকিলে সেই 
পার্খ্ের পদ্র-শির। অধিকতর স্ফাত শইবে এবং অন্াা পদ অব্যাহত 
থাকিবে । কেষ্টিবদ্ধতা ব্যাধি-রুদ্িব সভাঘতী করে। এন্লে বলা উচিত 
ষে,এই পীড়া যে কেবল বদ্ধিত জামা নপীডনে হব ভাহা নহে,যে সকল 
ব্যাধিতে অণঁধোনি (6)১41১) ও জবারুব কলেবব বৃদ্ধি পায় তাহাতে ইহান 
উন্তব হুইযা থাকে । 


লক্ষণ | * বাশষ লক্ষণ কিছুই নাই । গমনাগমনে আক্রান্ত পদ্বেব 


আড়ষ্টতা ও ভাববোধ ব্যতীত নেদনাদি অনুমিত হয না। যোনির শিরা 
স্কীত হইলে প্রসবের ন্যাব নিম্বাকর্ষণ ও ভাববোধ হ্য। জরাদু-গ্রীবার 
শিরা উন্দ ভাব প্রাপ্ত হইলে প্রসব সমবে বিদীর্ণ হইতে পাবে । প্রসবের 
পবে সত্ববে গর্ভ না হইলে স্টীত শিবা ক্রমশঃ স্চভাব প্রাপ্ত হয এবহ 
তদ্ধিপবীতে শিবাৰ পর্দা সকল স্থুল হইমা বাপি দীর্ঘ বা চিবন্থায়ী হব । 
বোগিণী অধিজ্কাল দণ্ডাধমান ও গমন কবিলে শিবা সকল প্রদাহ গ্রস্ত 
হইতে পাবে এব্‌ৎ তাহাব চিকিসা বড সহজ নছে। 

চিকিত্সা । ইহাব কাবণ নিবাকৰণ কনা সাধ্যারত্ব না হওয়ার 


প্রনৰকাল পধ্যস্ত আমাদিগকে অপেক্ষা কবিতে হঘ। প্রত্যষে শিরা সকল 
অপেক্ষাকৃত অল্প স্কীত থাকে, এ সমষে বন্ধনী (1)90:05) দ্বাবা আক্রান্ত 
পদ সমভাবে বাদ্ধিনা বাধিবে । বিনীর্ণতাহেছু শোণিতপাত হইলে প্রচুৰ 
প্রচাপনে শোণিতাববোধ কবিবে । শয়নাবস্থায় অধিককাল ক্ষেপন 
কাঁরলেও অনেক উপকাব ,দর্শে। কোষ্টশুদ্ধি সতত বাখিবে। কোন 
প্রকার অস্থোপচার গ্ভবন্থার উচিত ক্বাধ্য নহে, সুতরাং তাহা। এস্বলে 
বর্ণিত হইল ন?। 


১৫৬ স্ীরোগ-বিধায়ক । 


৮1 2028810-শোথ । 


শরতের শেষাবন্থায় অনেকের দেহের নিম্ন শাধায় (1577৮) শোখ 
হইয়া প্রতি সন্ধ্যা তাহা বুদ্ধ ও প্রততে হাস হদ্ব। এতদ্বারা ষথে 
অন্থস্থতাও হইবা থাকে । শোখেব পরিষাণ সকলেতে সমান হয় না। 
ইহা হয়ত হাটুব নিয়ভাগে পদ্ধতল পর্যান্ত ব্যাঙ্ত হয়, নচে২ তদৃত্ধী উরু, 
যোনিকপাট ও বজ্তক্ষণ আক্রমণ কবে। কদাচিৎ কোন রোগিণীতে ইহ! 
মর্বা্গে বিস্তার পায় এবং তদ্ধেতু হস্ত ও মুখমণ্ডল পধ্যস্ত ফুলিয়া উঠে । 


কারণ | বদ্ধিত জবায়ুব নিপীড়ন ইহাব একমার কারণ জানিতে 
হইবে, তবে ডাও্ার ইমবাট বলেন, ছ্বান্তবীয্ধ বৈকল্য ততসহ সংযুক্ত 
থাকিবার সম্ভাবনা । জঠবের আয়তন অনুসারে শোথ অল্প বা অধিক 
হইতে পারে । এই নিমিত্ত দুই ক্ষি তিনটা ভ্রণ এক গর্ভে ধাকিগে ইহার 
আধিক্য হয়। 

লক্ষণ । কেবল নিপীড়নে ব্যাধিব উৎপত্তি হইন্ধে স্'তি বাতীত 


অন্য ল্গণ প্রায় থাকে না। নিম্র শাখা স্টীত, চিকণ ও মুন্তশভা প্রাপ্ 
হয় । ইহা সঞ্চালনে গুক নোধে বোগিশী গমনাগমন করিতে বষ্টাল্গুভব 
করে প্রত্রাবের পরিমাণ হ্রাস হয়। উব্বাদিতে শোখ বিস্তার পাইলে 
এই সকল অহথখেন বৃদ্ধি হয়। জানু সংলগ্ন করা যায় না এবং গমনের 
ন্যায় উপবেশন করাও কষ্টকর হইয়া উঠে। যোনি-কপাট সামানা 
ফুলিলে প্রসবকার্ধোের ব্যাঘাত জন্মে না কিন্ত তাহা অত্যধিক হইলে ভ্রুণ 
নির্গত হওয়া কঠিন হয়। দেহের অবস্থান্থসারে শোথের হ্রাস বৃদ্ধি হইক্সা 
থাকেন প্রাতে তাহ] ঘংসামান্য থাকিষা রাত্রিতে শয়ন কালের পুরে 
অভ্যন্ত বৃদ্ধি পায়। প্রমবের পব ইহা] স্বধৎ আরোগা হয। কদাচিৎ 
এপ্রকার শুভারোগা ৮ হইয়া শোথগ্রন্ত স্থানে প্রদাহ ও স্ফোট উদ্ভব 
হইতে পারে এবং কখন কখন তাহা বিগলিত ইমা বাষ। এই সমন্ধে 
সাধাৰণ দেছেব শোথ হইতে পাবে, তাহাতে উষ্ণত+, বেদনা, এবং আক্রান্ত 
স্থানের প্রসারণ হয়। নাড়ী চঞ্চলা গ তৎসঙ্গে জর হয । ফলতঃ 
এবস্থিধ পীড়া অতিশয় গুরুতর, যেহেছু প্রসবের পৃর্ধে কিন্বা সম্ষে 
অঙ্গাক্ষেপ হয় এবং প্রসবাস্তেও পড়! নবৃত্তি পায় না। দেহের যাবতীদ্ব 
মস্তক বিল্লীতভে (১৩:০৪ 2৮27১2095) জল আৰ হয় তাহাতে জীবন 
সংশয় হইস্বা উ্ে। 


উদ্দরী ও উদবক্ষঃ। ১৫৭ 


নির্ণর়তত্তব। গর্ভহেতু ইহার উৎপত্তি কি না, অগ্রে তাহ নির্ণয় 
কবিবে এব এই শোথ 'শৈব 0১8351৮) কি ধামনিক (8০৮০০), তৎপবে 
তাহা স্থির কবা উচিত। দৈহিক হুস্থ্গাব সম্ভার বা অসন্ভাবে ইহা 
ধামনিক কি শৈব তাহা! পূর্বে উল্লেখ হইয়াছে। 

চিকিৎসণ 1 জবাযুব নিপীডন হেতু যে শ্রোখ জন্মে ভাহা 
শযনাবস্থায় অধিক কাল ক্ষেপন কবিলে প্রশমিত হয কিন্ত উহা অধিকশ্তৰ 
হইলে মৃছু লাবণিক বিবেচক ওঁষধেষ অহিত মু্কাবক সংযোগ কবিলে 
অনেকের উপকার দর্শে। কাভাব তাহাতে কোন ফলই হয না। 
অতিবিত্ত জলত্রাৰ হেতু ত্বক বিদীর্ণ হইবাব জন্দেহ হইলে পদে বেলকার 
দ্বারা ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র ক্ষত কবিবে এবং যে'নি কপাট যদি এতদর স্ফীত হয যে 
তাহাতে প্রসবক্রিযাব ব্যাঘাত জন্মিতে পাবে তাহা হইলে উহাঁতেও 
বেলকারাঘাত কবিবে, কিন্তু এই শেষোক্ত স্থানে পুনঃ পুনঃ ব্রিষ্টাব 
উঠাইলে ষত উপকাৰ দর্শে, তত আক্ক্রোপচাবে হঘ না। শোথযুভ্ত পদে 
বিসপি প্রদাভ, (15৮551,01510851712107780100) হইলে তছুপমুক্ত 
চিকিৎসা কবিবে। ফ্ছেট জশ্মিলে তাহাতে আক্গাথাত করিবে। পীউ 
সব্বাঙ্িক হইলে ও তং্সহ জবাদি থাকিলে প্রদাহ নাশক ও জবদ্ব ওঁষধেৰ 
ব্যবস্থা কবিবে। টদ্টাব এমিটিক অল মারার মন্দ নহে। 


৯] 450166৯4 750199)0৮৮-ডদ রী ও উদবক্ষ | 


কোন কোন স্ত্রীতে এই শোথ এত প্রবল হধ যে, এক বা ততোধিক, 
ইদহিক গহ্ববে জল সঞ্চিত হয । ঘুকুত্ধ্বা জতপিণ্ডের ব্যাধি অবর্তমানে 
এই মকল পীডা গর্ভাবস্থার উগ্র বা প্রাধাহিক শোখেব দৃষ্টান্ত সুল। গর্ভের 
শেষাবস্থা না হইলে এবশ্বিধ ব্যাধিব উৎপত্তি হইতে দেখা যায় না। 
লক্ষণ । জবভাব, ৮ঞ্চলা নাডী.ও বেদনাব সহিত গর্ভের কালাপেক্ষা 
উদরের স্কীতি অধিকতব হইযা থাকে এবং বাহা প্রচাপনে তরঙ্গ 
চাঞ্চল্য পো]0786017) প্রত্যক্ষ হয। কখন কখন পাকাশয়ের ক্রিয়া 
বিকল, ত্বক শুক্ক ও প্রত্রাব ক্ষল হয। জণেব জৎপিগাদিব শব্দ ছণীণ ও 
দূরস্থিত বোধ হষ এবং তাহাব সঞ্চলতা বালে অনুক্ঠত হম না । 
শবীরের ভ।রহেতু গমনাগমন কবিতে ল্রোগিনী কষ্টবোধ করে এবং 
কৃছ্ছুশ্বাস ও নিদ্রী অভাব দেখা যায় এবং যদি নিদ্রা হয, স্বপ্র দর্শন কবে। 
১৪ 


১৫৮ উ্রীরোগ বিধায়ক । 


উদরী হইলে প্রান তৎপুর্ব্বে হাট ও পদে শোথ জন্মে এবং তাহা সাধারণ 
শোথের অংশ হইতে পাবে । অধিকাংশ স্থলে গ্-বেদনা অগ্রে হয় এবহ 
শিশু বিনষ্ট হইয়া যায । অন্য গুলে গর্ভ পূর্ণ হইবার সমন্ব শোথ স্ব 
আরোগ্য ও প্রসব কাধ্য হুনিযমে সম্পন্ন হয়। 

কাহাব ভব ও উদ্দীপনা নিবুভ্তি পাইয়াও শোথ থাকে এবং উদর 
মধ্যে জল থাকিলে উদব পেশীর আন্ৃঞ্চন অভাবে প্রসব কালের গৌণত্ব 
জন্মে। প্রসবান্তে জল শোষিত হইলে বোগিনীৰ অন্য কষ্ট থাকে না কিন্ত 
এপ্রকাৰ সং্ঘটন কল্প স্মলেই ঢুষ্ট হঘ। কোন স্তলে ভ্রণের মৃত্যু, অন্যত্র 
তাহার যথেষ্ট পুষ্টি দেখা যায । প্রসবান্তে শোষণ-ক্রিয়া খবতব ও আবণ 
ক্রিযা শিথিল হওযাতেই উদবী প্রশমিত হইযা থাকে । কদাচিৎ উদ্দব- 
স্থিত করত জল ফেলোপিষাখ্য নল দানা জবাধুতে পতিত হইয়া বহির্দেশে 
নির্গত হয এবং তদ্ধেতু বাহাৰ উদবী থাকে তাহাব গর্ভাধান হইলে প্রস- 
বান্তে তাহা আবোগ্া ছইবান জস্থ'বনা। হয । কিন্ত ইহ অলঙ্ঘনীযু ঘটনা 
নহে । কখন কখন ব্ক্ষোবেষ্টে (91015) ও মকটীয বক্ষাববণে (76018 
2010 10071070774) জল সূপ্ণয ভইলে কুক্ৃশ্বাস ও শ্বাসাববোধেক উপক্রম 
কিন্বা নিদ্রানাশ ও অউচতন্য হয) অনেকেব ইহাতে মৃত্যু হইয়। থাকে ! 

নির্ণয়তত্। দেখা উচিত, বোগিণী অন্তঃসত্তা কি শেখান্কাস্থা এবং 
যদি শোথ বা উদবী হইনা থাকে, তাহা হইলে গর্ড আছে কি না, যন্েব 
ঘহিত গর্ভ লক্ষণ সক্চল অগ্রসদ্ধুন কৰিলেই সকল ভ্রম নিবাকত হইবে। 

ভাঁবিফল | উপণ্ বাহ! বণিত হইল তদ্টাবা স্পষ্ট বোঁধ হইবে 
কোন বোণিনী শোথ হইতে আনামাসে মুক্সিলাভ কবে, অনো তাহাতে 
মত্যু কবলিত হয, অতএব ইহাৰ ভাবিফল প্রকাশ কবিতে বিশেষ সত 
হুইবে, বিশেষতঃ একাধিক গর্ডে ইহার উত্পন্ভি হইলে, তাঙ্ছাব ফল নিতাপ্ত 
অনিশ্চিত হইযা থাকে 

চিকিহসা । শোথ সামান্য হইলে কো্শুদ্ধি সতত বাখিলেই 
ইস্টসিদ্ি হইতে পাবে এবৎ উহা কষ্টদ্াদক ভইলে মৃ্ত্রকাৰক ও লাবণিক 
বেচক ওঁষধধেব ল্যব্স্থা কবিবে । তবল বন্য আহাৰ কবিতে দিবে না এবৎ 
ঘষে সকল থাদ্যে পুষ্িকব পদার্থ অধিক থাকে তাহাই ব্যবস্থা কবিবে। 
উদ্নব কি বঙ্গঃ প্রকো্টে অধিকতৰ জপ সপ্টয হইলে অকালে গর্ভপাত কি 
ট্যাপ কবিষা জল নির্গত কব “উচিত, তদ্বিষয়ে বিবেচনা করিবে । জরণ 
সবল ও স্ুস্থকাষ থাকিলে ট্যাপ করা যাইতে পারে কি ভ্ততদ্বিপরীতে 


উদ্রী ও উদবক্ষঃ। ১৫৯ 


অকালে গর্ভপাত কবাই উচিত। বিশেষ বিবেচনা কবিয়। দেখিলে ছ্তীষ 
কার্ধ্য শ্রেয়স্কর বলিয1! বোধ হইবে, যে হেতু ট্যাপ কবিলেও গর্ভআ্রাব হই- 
বার সক্তাবনা অতএব এককালে দ্বিবিধ কট দেওয়া যুক্তিসংগত নহে । 
মাতাৰ জীবন সংশয় দেখিলে তশ্কালে যে ক্রিঘ্না ছুনিধা বোধ হইবে 
তাহাই সম্পন্ন কবা বিধেষ । 


চতুর্থ অধায় | 
+০০৮6০০, ০১৮11508771209- গর্ভআ্রাব। 


নির্বাচন । অকালে গর্ভস্থ ভ্রণ ভূমিষ্ঠ হইলে তাহা জীবিত 
থাকিবার সম্ভাবনা নাই; হুতনাং প্রথম ছষ মাস মধ্যে তাহা প্রশ্থুত 
হইলেই তাহাকে গর্ভআাৰ কহা যা । 

প্রথম দুই বা তিন মাসে পর্ভ যত সংখ্যা নষ্ট হয়, তত অন্য সমরে 
হয় না এবং অনেকে বিবেচনা কবেন যে, গর্ভে কন্যা জন্মিলে গর্ভআ্রাব 
ষত হু, পুক্র জন্মিলে তত হয ন!। মর্গাগি এবৎ ভিজোন্ম্বো এই মতে 
যথেষ্ট আস্থা প্রদর্শন কবিযা থাকেন, কিন্ত কার্জো ইহাতে সম্পূর্ণ বিশ্বাস 
স্বাপন করেন ন। জন্ম সংখা গ্মনুসন্ধান কবিলে প্রতীতি হইবে যে, 
১৬টী বালক জন্মিলে ১€টী বালিকা জন্মিষা খাকে, আবাব গর্ভধারণের 
পবেই অজ দিন মধ্যে তাহ! পাত হইলে পতিত ভ্রণেৰ লিঙ্গ নিরূপিত 
হয় না, এজন্যও আনকে মত কন্যান সখ্য! অধিক বিবেচনা কবেল। 

কারণ | কাবণগুলি বিশিষ্ট বণনা কবিবাৰ অগ্রে বলা উচিত খে, 
গর্ভআব ছুই প্রকান, যথা স্তঃসিদ্ধ অর্থাৎ যাহা আপনা হইস্ত হম এব 
দৈবারত বা আকস্নিক। এই দ্বিবিধ গণ স্রাব ভমশঃ বর্ণিত হইতেছে । 


১। স্বতঃসিদ্ধ গর্ভআব । 

ইহাকে স্পন্টেনিফস এবরশন কহে। ইহা ত্তিবিধ কাবণে সং- 
ঘটাত হইয়া থাকে । (ক) প্রশ্থতিব ধাতু এবং সাধাবণ স্বাস্থ্য, (খ) জণেন 
পীড়া, গে) জরাফু প্রভৃতি বিকৃত অবস্থা । 


(ক) প্রস্থতির ধাত এবং সাধারণ স্বাস্থ্য । 
যে সক্ষল্‌ স্ত্রীলোকেব বক্তাধিক্য থাকে এবং মাসিক ঝতুকালে অত্যন্ত 
শোণিভপাত হয, তাহাদের গৃর্ভ অতি সামান্য হেঙ্তে নষ্ট হইয়া যাষ। 
যাহাদের ্ায়ুপ্রধান ধাতু অর্থৎ সামান্য কাবণে যাহাবা ক্রোধাস্বিত, 
সামান্য শোকে বিমধিত বা সামান্য ভঘে অভিভূত হয়» তাহাদের মধ্যে 


গভআ্াব। ১৬১ 


অনেকের গণ্তউপঘুক্ত কাল উপস্থিত না হইতে নষ্ট হইয়া যাষ। অম্ম- 
দেশে প্রাচীন ব্যক্তিদিগেব মধ্যে একটা সংস্কাব আছে যে, গভ বতী ভ্ত্রীকে 
অন্ধকার বাত্রে একাকিনী বাহিব হইতে দিলে অনিষ্ট হইযা! থাকে । পাঠক- 
গণ দেখুন, এই সংস্কাৰ নিতান্ত ভ্রমাত্মবক নহে। কিন্তু হাহাবা কদাপি 
বিশ্বাস করিবেন না যে, সমভিব্যাহাবী না হই গর্বতী স্ত্রীগণ বহির্দেশে 
গমন কবিলে তাহাদিগকে “ভতে পায়ু" । এতদ্দারা যে সকল অনিষ্ট 
ঘটিষা থাকে, তাহা কেবল ভযেব নিমিশু। নেক শ্লী প্রথম সন্তান 
স্তনছুদ্ধ ত্যাগ ন। কৰিতে গরৰ্বিণী হদেন, তাহাতে ক্রোডন্থ শিশুর ছুদ্ধী- 
কষণ দ্বাবা স্থটনেব উ্তেজন! জে কথন কখন গর্ভশ্রাব হইয়া যাষ। ডাৎ 
টি, ন্মিথ বলেন, যখন বিশেষ কাবণ বশতঃ অকালে গভ স্রাব কবণাভিলাষে 
স্তনদ্বষেৰ উত্তেজনা কনিষা আমাদের ইষ্টসিক্ছি হম, তখন যে, বালকেৰ 
স্থন্যপান দ্বাব! উক্ত ঘটনা সংশ্ঘটিত হইবে তাহাতে আব আশ্ধ্য কি? 

অচবিষ্ ভাব, আলস্য, অতি ভোজন, শরন্গিব অতিবিক্ত পবিশ্রম 
প্রভৃতিব দ্বাবা কথিত অনিষ্ট সম্পাদিত হুইবার সম্পূর্ণ সম্ভাবনা । কখন 
কখন জলবাধুর্ব বিশেস বিকুহি জন্য এক সমহে বতসখাক স্ত্রীব গভ *নষ্ট 
হইয়া যায়। পরতেন উপ্বিস্থিত বানু অত্যন্ত শীতদ হওষাতে তথাষ 
বাস কবিলে এই অনিঠেব সম্ভাবনা । 

শণ্ভ বসা কোন প্রবল পীড়া উদব বা বক্ষঃস্বিত কোন যঙ্ধেে গীড। 
এবং ত্বাচবোগ, এ মহানিটের মল কাঁবণ। পিতা বা মাতা, বিশ্বে 
ষতঃ মাতান উপদৎশ হইলে শিশর প্রার্থ রক্ষা পান না. বলিতে কি প্রন্থ- 
তকে প্রচুব পাবদ মেৰন কবাইলেও কখন কখন পভ রক্ষা পাষ না। 
কিন্য ডান্জাব ডুব্যাল বলেন, শ্ভবতী স্বীব উপদংশ হইলে ঘি প্রথম 
হইতে নিদমিত চিকিত্সা কবা যা এবং পীডা দুষ্ট; আবোগ্য হইলেও 
কিছুদিন পর্যন্ত চিকিংসা বহিত না হয় তাহ! হইলে নিদ্ঘ হইবাব জভ্ভা- 
বন] নাই । তিশি আবও বলেন, গর্ভধাবণ পবেই উপদংশ হইলে তাহাতে 
প্রা অনিষ্ট হয না কিন্ত গভোত্পনিব কয়েক মাপ পবে এতদ্বাব। আত্রীন্ত 
হইলে উহা আব হইযা থাকে । 

এতদ্বযতীত যে যে বে গভাবস্থায বিশেষ অনিষ্ঘকাবী তৎসমুদাষের 
ক্রমশঃ উল্লেখ হইতৈছে,* কিন্ত ত"পুন্বে ডান্দীব পিটিট সাহেবের মতটা 
পাঠকগণেক অবগতি কখান উচিত। তিনি বলেন, শর্ভাবন্থাষ যেমন 
বিবিধ পীড়া হইযা থাকে, তেমনি আবার এ অবস্থাষ লানাপ্রকাৰ 
সাংঘাতিক রোগ হইতে ব্রীগণ বক্ষ।ও পান। গর্ভধাবণেব পুরে যে সকল 


১৬২, শ্রীরোগ-বিধায়ক । 


পীড়া হযঃ তত্সমুদাষ এ সময়ে আব বৃদ্ধি পায় না, এবং অনেক গুলি 
পীডা এককালেই উপশমিত হইবা যায! আমবা বলিতে পারি না যে, 
পিটিট সাহেবের মত কতদৃন সতা । প্রাচীন পীড়া সন্থদ্ধে তাহার মত 
কিষৎ্পবিমাণে সত্য হইলেও হইতে পানে, কিন্ত তর্থিণী স্ত্রীর প্রবল বোগ 
যে মহানিষ্টক্কব তাহ? সংশযরহিত। 

(১) অনেক বোগ যহামাবীৰপে প্রকাশ পাইলে গর্ভবতী স্ত্রীগণ 
তাহা হইতে প্রাষ অব্যাহতি পাঘ না । ডাক্তাব কাজে বলেন, এইকপে 
ইনফুযেঞ্জা বা সাধাবণ পীনস ছ্াবা শত শত গুর্ব্বণীর গর্ভআ্রাব হইম্াজে | 

(২) বিহ্বচিকা বোগেব মবক হইলে অধিকাহম পীভিতা স্ব গর্ভ 
নষ্ট হইয়া যায় । ১৮৭৩ থঃ অন্দেব মার্চ মাসে গোকণ ও এডোবালি 
নামক গ্রামে বিস্চিক! বোগের সামান্যাকাব মবক হয তাহাতে ছুইটী 
গর্ভবী স্ত্রী বোগাক্রান্তা হযেন, তশ্মধ্যে এক জন মুত্্যগ্রাসে পতিতা হন্‌, 
এবং অপব মহিলাৰ গঠক্রাব হইলে (তিনি বহু বঙ্জেব পব বক্ষ পাইলেন । 
ডাক্তাব ঝুকাট সাহেব বলেন, গঠ্ধ'লণগাব। শরখীন বক্ষা হওযা দূবে থাকুক, 
ঝর তাহাতে পীডাপ্রপণ ভইবাব সম্মবনা। তিনি এ বিষখটা পরীক্ষার 
নিমিন্উ ৫২টা রোগিণী দর্শন কনিবাছিলেন, তন্ুব্যে ২৫ জনেন গর্ভশ্রান 
হয এব ২১ জনেক সসর্তাবস্থাধ নুহ হঘ, আর কেলল ৬ জন আবোগ্য 
লাভ কবিগ! নিক্বিদ্বে নিষমিত স্মবে প্রমব কবেন। যে ২৫ জনেব গন 
প্যত হয় তাহাব ৯ ন্জনেন ম্বত্যু হব, 'আন ১৬ জন পীড়া হইতে যুক্তিলাভ 
কবেন। হুভিবাৎ ৫২ জনেব মধ্যে ৩০ জন্বে মুহ্য হইযাছিল। 

বিশেষ অনুসন্ধান কৰিলে দেখ। বায যে, যে সঞ্ল স্ীলোকেব মৃত্যু 
অল্পক/লমধ্যে সম্পাদিত হয, বিশ্চিকা বিষ,ভ্রণ-শবীবে সংলগ্র না হইয1 
মাতাব মুত্যু বশতঃ তাহাব মুত্যু হইখা থকে । যাহাদেন পীড়া অধিককাল 
স্বাধী হয, তাহাদেবই গঞ্ভজ্রাব হইবাব সপ্তাব্না। এডোষালি গ্রামে ষে 
বোগিণীকে দেখিযাছিলাম, অত্যন্সকাল মধ্যে ঠাহাব মুহ্য হওয়ায় গর্ভআব 
হয় নাই, কিন্ত অন্য বোগিণী তিন দিন পধ্যস্থ পীড়িতা ছিলেন, তৎ্পরে 
গ্রর্ণপাত হইব। তাহার জীবন বক্ষা হব। 

গভ কিতী স্্লীগণ বিশ্বচি কা আক্রান্ত। হইলে কিনিমিন তাহাদের গভস্থ 
ভ্ূণেক প্রাণ বিন হয, তদ্ধিবষে চিকিতৎকপিগেব মতেব এক্য নাই । 
অনেকে বিবেচনা কবেন, বোগশাঁথঘ জণ শবীবে প্রবেশ কবিষা তাহার 
লন নাশ করে। ডাক্তাৰ ধুকাট বলেন. 'জণ নট হহবার কারণ নানা 
কব) ঘধু। 7 
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(১) বিশ্বচিকা রোগে যে আক্ষেপ হষ, তাহাতে অবায়ু জঙ্কোচিত 
হইয়া গভ-শ্রাব হয, (২) অআতিশঘ জলবৎ মল নিঃসবণ হেতু মাতৃ-শরীরেব 
রক্ত গাঢ় হয, তাহাতে গভন্ি সম্ভানেক শবীবে কীতিমত বন্ত চালিত না 
হওয়াম্ব উহা পরিপোধিত হব না৷ এবং তজ্জন্য উন্ড দুর্ঘটনা হইযা থাকে; 
৩) অনিষ্টকর পথ্যেব দাবাও এইকপ ঘটিতে পাবে। ডাক্তার কাজৌ 
বলেন, ষেমন আমাদের রর্তেব জাবণ-ক্রিযা ফুক্ক/সে হওযায শ্বাস বোধ 
হইলে জীবন বক্ষা হয় না, তেমনি গভ স্থ সন্তানেব শোণিতের জাবণ ক্রিয়া 
মাত শরীবে সম্পাদিত হুদ এনং বোগছেহ বিকৃত ভুইয়া মাত-শোণিতের 
পবিচালনেব ব্যাঘাত জন্মিলে গভগ্তি শিশুন শ্বাস বোধ হয বলিতে হইবে, 
স্বতবাৎ পৰিপোষণেন ন্যাঘাত হেতু তাহাব সভ্য হওযা দম্ভব নহে। 
যেহেতু বিশ্তুচিকা নোগে মুত্যু হইলে দেখা যাঘ থে. ভিন্ন ভিন্ন শিবাতে 
বন্ত জমিয়া থাকে এবৎ এইধপে জবাযুনাডান্বাৰা শোপিত পবিচালিত 
হুষ না। 

ডাক্তাৰ ডিভিলিযাস্‌ বলেন যে, ঘেছেতু এই গীড়ান অধিকাংশ 
বোগিণীব গভ আব হইলে স্াহ।ব। আবোগা হনেন, অতএব গভ বতী স্ত্রাগধ 
প্স্থচিকা বোগে আগাস্থ হইলেই ষাভাতে আভাদেব অকালে প্রনৰ 
কৰাইবে । কি এর কাথা কতদব ন্যাযসঙ্কত তাহা আমনী বলিতে পাবি 
») এব ভজ্জন্য অকালে পরত পাত করিতে উপদেশ দিতে অঙ্গম। 


(৩ আন্তরিক হ্বদ বা এন্টারিক ফিলাৰ । ই! গভাবস্থাষ প্রাম 
আক্রমণ কবে না, কিন্ত কোন কপে প্রবল পীডাৰ আক্রার্ভ হইলে গভ আব 
হইযা ষায়। জাধাবণতঃ সন্তান প্রসবের পৰ অধিকাংশ প্রশ্থতি এতদ্্বাা 
তাক্রান্তা হযেন। 

€৪) স্ফোটক জ্বব। গভাবস্থাধ ক্ফোটক জব হইলে তাহাতে যত 
অনিষ্ট হইবাৰ সম্ভবনা, তত অন্য সময়ে হয নাঁ। এই শ্রেণীস্থ পাড়া 
মধ্যে মহুবিকা অতি ভষ।নক। ইহা বলিলে নিতান্ত অত্যুপ্ডি হঝ না ষে, 
গভবস্থাঘ বসস্ত হইলে কোন স্ত্রীলেকেই অব্যাহতি পান না, বিশেষতঃ 
বসন্ত যদি সংযত হষ তাহা হইলে আমাদেব আশঙ্কা অন্যথা! হইবার 
ন্হে। 

ডাল্ঞাৰ গেবিষেল বলেন, মস্বিকায় করিদশে যে প্রবল বেদন1 হয, 
তাহাই গভণপাতের প্রধান কারণ, এমন কি: উ বেদনা নিবারণ কৰিতে 
পারিলে ঘনেক গর্ভ বক্ষিত হয । 
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সচবাচব রোগ-বিষ মাতৃ শবীব হইতে চালিত হইয়া জ্রণের শরীবে 
বোপিত হওষায তাহাব জীবন নষ্ট হয। 

অসংঘত বসন্তে এ সকল ঘ্টন। প্রা দেখ! যায় না এব জীবিত 
শিশ প্রহ্থৃত হইলে তাহাব অঙ্গে হত বসন্তেব চিহু উপলব্ধি হষ, নচেৎ 
কিছুই থাকে না। 

৫) আবক্ঞ ভর। বসন্তে ন্যাষ আরক্ত জে গভ পাত হইবার 
সম্ভাবনা । তবে প্রথমোন্ত পীডাঘ বিপদ আশঙ্ক! যত, দ্বিতীয় পীডাব 
তত নহে । ডাঞ্পাব কাজে বলেন, সন্তান প্রস্ত হওষাব পবেই স্্রীগণ 
এতদ্্রারা যে পবিমাণে আক্রান্ত হযেন, সসভীবস্থাষ ততদর হযেন না। 

(৬) হাম! ইহাও যে গভবতী স্তীদিগেব পক্ষে সামান্য পীড়া 
তা) বলিতে পাবি না, তবে একপ্ৰান। আক্রান্থ হইলেও অনেকে অব্যাহতি 
পাইতে পাবেন ' 

(৭) ফুক্ষস-প্রদাহ। এটাও যে গভস্থ ভ্রণের সামান্য পীড়া 
তাহা বলা যাষ না, ফলতঃ ষত প্রকাব প্রদাহ আছে তন্মধ্যে কুস্ফুস প্রদাহ 

ৎাতিক। এম্‌ গ্রিসোল সম ৪টা নোগিণী দেখিষারছিলেন এবৎ ১১টা 
বোগিণীৰ বৃত্তান্ত মংগ্রহ কবিষাভিলেন। এতন্মধ্যে ৯ জনেব গভ পাত হয 
এবং ১3 জনেব মপ্তা হয' 
(৮) পারুবোগ । ইহাতে গভ্নষ্ট প্রা হব না, বি ক্চিৎ 
*ইহাব বিপনীত ্টলাও দষ্টিগেচর হইঘ। থাকে । এম ওজ্যানাম্‌ সাহেব 
পাওুরোগগ্রস্ত দুইটা স্ত্রীলোকের গত আব হইন্ত দেখিযাছেন। 

(৯) ম্যালেবিষা জন । এদেশে লোকের একটী অংস্কাৰ আছে 
যে, গর্ভবতী স্ব সন্বাম জপ হইলে তাভাকে কোন ওঁধধ দেওয়া উচিত 
নহে, বিশেষতঃ অতিশঘ কুনাইন মেবন কনাইলে গভক্রাব হইধাঁৰ 
সন্ভাবন।। ১৮৬৯ প্রঃ অন্দে কান্দীতে কোন মহিলা সমত্বরীবস্থাফ জবিবাম 
জ্বরে আক্রান্ত। ডইলে বহুবিধ ওঁষধ প্রখোগেও তাহার গীড়াব শান্ত 
হইল না, বলিতে কি ভ্রমান্ববে প্রা ৫ ডাম কৃইনাইন সেবন কবান হধ, 
তছ্যাতীত আন্দেনিক গুডতি দ্ধ উষধ দিন ভাল নাই । অবশেষে 
গআব ছইলা পীড়া ছুই পিপস মন্যে নিবুদ্ু হইল । এই ঘটনার দ্বাবা 
কুইনাইনের প্রতি সাধাৰণ লোকের ন্যাঙ কিছু সন্দেহ হুইযাছিল, কিন্তু 
তৎপবে বহুসংখ্যক বোগিনীর চিাক্ংসাদ এই ভ্রম দরপ্দীকত হইয়াছে । 
ফলতঃ কুহনাইন বা অন্য জবদ্ধ উবধ ছারা গর্ভের ব্াধাত জন্মিতে পাবে 
না, কবৎ জর-বিষে শরীব বিকৃত হইলে এই অনিষ্ট সংঘটিত হয়। 


গর্ভশ্রাব 1 ১৩৫ 


উক্ত স্থানে কোন ভদ্র মহিলার ছুইটা সন্তান হইলে পর ঘতবাৰ 
তাহার গর্ভ হইয়াছিল, পঞ্চম বা ষষ্ঠ মাসে তত বাব প্রবল জ্বৰ হইয়া 
তাহা নষ্ট হইযা যায। এমন কি, গর্ভাধান হইবাধা জর হইবার 
আশস্কা হইত | এইবপ দৃষ্টি কবিষা একবাব গর্ভ হইলে প্রতি 
সপ্তাহে তাহাকে ৫ গ্রেণ মাত্রায় কুইনাইন সেবন কবাইলাম, তাহাতে 
তিনি নির্ব্িদ্ছে উপঘুক্ত সমযে প্রস্থৃতা হইলেন। 


(১০) উপদৎশ 1 এততদ্দাবা মাড় শরীব কিকপ পরিবর্তিত হয, 
তাহ! পুর্বে উল্লেখ হইযাছে, পুনক্রেখেব প্রখোজনাভাৰ। 


(১১) ক্ষয়কাশ । অনেকে বিবেচনা কবেন, ক্ষবকাশগ্রস্ত আীগণ 
পর্ধ্বিণী হইলে তহাদেৰ পীড়া, হয ত আবোগ। হয, নচেং তাহা বৃদ্ধি 
পায় না। এই ধাবপা ষে নিতান্ত ভ্রমাঘ্বক তাহাৰ বিশু মাত্র সন্দেহ 
নাই। এম শ্রিসোল স্পষ্ট দেখাইবাছেন যে, গর্ভাবস্থায় পীডা হইলে 
উহ্হাব গতিরোধ হুয না, তবে শ্বানলী হইতে বকুআব হওস প্রায় দেখ! 
যায না। কেহ কেহ বিবেচনা কবেন, প্রসবেব পরব পীড। সহসা বৃদ্ধি 
হইা উঠে, ইহা আমবা কদাপি বিশ্বাম কবিতে পাৰি না। খ্রিসোল 
২২টী বোগিণী পনীক্ষা কবিষাছেন, তাহাতে প্রসবের পন বোগেব সহস। 
বৃদ্ধি দৃি কবেন নাই । প 

ক্ষযকাশ হইলে গ্ভআ্াব হইবার সম্ভাবনা আছে কি না, তদ্বিষষে, 
সকলের এ্রকা নাই। ফলতঃ পাঁড়াটা যত শবানক গণ্ড ন্ট হইবাব 
আশঙ্কা তত নহে। অনেকে কাল পুণ না হইতে প্রমব কবাইখ। থাকেন, 
কাহার বা তৎপুর্ষে জীবিত সন্তান প্রশ্থত ভ্য। এই পাড়ায় ষে এক 
কালেই আ্রাব হব না তাহা বলিতেছি না, তবে উহ্াৰ সংখ্যা অপেক্ষা- 
কত অজ । 

১২) যেকোন আক্ষেপিক পীড1| হউক, তদ্বাবা আত্রাস্ত হইলে 
গার্ভ নষ্ট হইবার সম্ভাবনা । 

(১০) গুল্সবানু, মুগী, মানসিক বিকাৰ ইত্যাদি । কেহ কেহ বিবে- 
চনা করেন, গভধান হইলে গুল্মবায ও যুগীবোগেব শান্তি বা তাহাদের 
গতি রহিত হয় । কিন্ত আমবা' ইহাতে বিশ্বাস স্থাপন কবিতে পারি না 
টাবণ ছুই একটা রোগিণী এইক্সপ হইলেও অন্যেৰ পীড়া এই অবস্থায় 
বৃদ্ধি পাইতে দেখা গিয়াছে। 

মানসিক বিকার বা ক্ষিপ্ততা, ক্র ব্যতিক্রম হেতু জন্মিলে এই 


১৬৬ জ্ীরোগ বিধায়ক । 


সমধে ভাস হইতে পাবে, কিন্তু অন্য কাবণে উহার উদ্দীপন হইলে এ 
অবস্থায বৃদ্ধি গাই গভশ্রাব হয়। 

(১৪) অধিকাংশ গণ্ডমালীষ পীডা এব তজ্জন্য ক্ষত গর্ভাবস্থায় 
প্রীঘ বৃদ্ধি পায় না, কখন কখন পীড়াব শ্রাস্তি হইঘা থাকে, হুতরাৎ ইহাতে 
গর্আ্রাবেব আশঙ্কা অতালপে । 

(১৫) গর্ভাবন্থাঘ গুকণ্তৰ অন্দোপচাব কৰিলে তাহা নষ্ট হইতে 
দেখা গিবাছ্ে, অন্তএব নিতান্ত প্রয়োজন না হইলে গুক্কতৰ অস্থ চিকিৎসা 
কচ কবিবে না। 


(খ) জ্রণের পীড়া। 


ভবস কবি পাঠকগণ জণের জন্ম-বৃস্তান্ত অবগত আছেন । অগ্াধার 
অর্থাৎ ওভাবি হইতে একটা অও জবাধু মধ্যে পতিত হইলে তৎসহিত 
শুক্রেব যোগ হয এবং এই জৎযোগ দ্বাৰা জণেব জন্ম হইয়া থাকে। 
সহ অজ্ঞাত কাবণে তাহাব সম্ব দ্বধি বছিত হইতে" পাবে। যখন 
পৃকষের বেতৃঃ এবং স্থ্ীৰ অ ও উদ্তমে মিলিত হইবা উন নির্মিত হুইল, তখন 
উভষেপ সীড। হেতু যে জণ বোগগ্রস্ত হইবে তাহাব আধ আশ্থধ্য কি? 
যদি একেব পীডা থাকে ও আনোৰ শদীৰ সম্পূণ সুস্থ থাকে তাহ! হইলে 
জ্রণেব অবস্তা কিন্দপ হইবে ৮ অনেকে বিবেচনা করেন, যেমন পুত্রগণ 
পৈত্রিক ক্ভাবেৰ অধিকাবী হন, কন্যাগণও মাক্ভাব গ্রহণ কবে। এই 
হেতু পিতাৰ দীড়া থাকিলে পুত্রগণ ও মাতার পীড়া থাকিলে কন্যাগণ 
বোগাক্রান্ত হয। এই নিঘমটা কতদব সত্য তাহা বলিতে পাবি না। 
শবীবেব এমনিই একটী পাভাবিক শভ্ি আছে যাহা ব্যাধি মাত্রেবই 
বাধক। এই জন্য হাম, মন্থবিকা প্রভৃতি সংক্রামক্ক পীড়া কোন ন্থানে 
শ্রকাশ পাইলে তথাকাঁৰ অনেক লোক শ্রী সকল বেগ হইতে মুক্তিলাভ 
করিতে পাবে । ইত্যাকাব কাৰণে বিক্ুত অণ্ড দ্বাব! ভ্রণ শরীর নির্মিত 
ন। হইলে পিতা বা মাতাব পীডা সত্বেও তাহ বক্ষা হইতে পাবে । অনেকে 
আবাব বিবেচনা কবেন যে. পিতা মাতার মধ্যে কেনল একের পীড়া 
হইলে অন্যের প্রতিবাধকতা-শক্তি দ্বাবা সন্তানের পীড়1 হইবার সম্ভাবনা 
বিনষ্ট হয়। বাহাই হউক, আমদা মাতা সঙ্গদ্ধে এই মাত্র বলিতে পাৰি 
যে, কোনকপে তাহাব স্বান্থা নুষ্ট হইলে তদৃগণ্ভজাত সন্তান পীড়িত হইবাৰ 
বে আর রে দিনে জণেৰ জন্ম হয় তাহার পৃৰ্বে যাতা পীড়িতা 

হইলে অণ্ডীধার হইতে বিকৃত অণ্ড নির্ঁত হদ। 


গর্ভআব। ১৬৭ 


পিতার বয়স অধিক হইলে কিন্বা তাহার শরীর অত্যন্ত ছুর্ধবল বা 
উপদংশ দ্বারা দুষিত হইলে, তাহার শুক্ত অত্যন্ত বিকত হয় এবং এই 
বিকৃত শুক্রেব দ্বাব! ষে সন্তান উৎ্পপঞ্তি হয তাহা প্রায় গর্ভেই নষ্ট হইয়া 
যায়। অস্মদ্দেশে পুরুষদিগের চরিত্র এতদূর কদর্য যে স্ত্রী বর্তমানে 
পরক্্রী বা বারবিলানিনীতে তাহাবা সব্বদ] রত থাকে : এহ বিরুদ্ধাচবণের 
বিষময় ফল এই যে, তাহাদের শুক্র তেজোহীন হইয়া সন্তান উৎপাদন 
কবিতে সমর্থ হয় না, অথবা জণ জন্মিলেও তাহা গভেই বিনষ্ট হইয়। 
যায়। যাহাদের এইবপ দুণণত ভাব তাহ'দেব স্ত্রাগণ আবাব কগ্র হইলে 
উত্পাদ্বিকা-শক্কি একবাবেই লোপ হ্য। পুব্বে ষে প্রতিবাধক শক্তির 
উল্লেখ হইযাচ্ছে তাহা এস্বলে দৃষ্টিগোচব হয় না। পাঠকগণ অনুসন্ধান 
করিলে দেখিতে পাইবেন যে, অধিকাংশ স্থলে ধনী ও বত্যাশক্ত পুরুষ- 
দিগের জ্ত্রীগণ বন্ধ্যাা। সন্তান না থাকাঘ অনেকে এই বিপুল সংসাবকে 
আসার জ্ঞান কবেন, কিন্দম যে কাবণে তাহাদেব সম্ভানাদি হয ন! 
তন্নিবাবণে এক দিনেব জনা চিন্তিত নহেন। এস্বলে আমবা ইহ? 
বজিতেছি ন! যে, স্বামীন অতিশন সতিক্রিঘছি স্ব বন্ধ্যত প্রাপ্তির এক 
মাত্র কাবণ। তবে ষে যে কাবণে স্ীগণ বন্ধ] হইয়া থাকে, তন্মধো ইহ! 
একটী প্রধান। 

পূর্বেই উল্লিখিত হইনাছে যে. মাতা পীড়িতা হইলে গভন্থ শেশু 
বোগগ্রস্ত হইতে পাবে এ৭হ এইন্ূপে বসম্ব ও উপদংশ ছাব। গভ “আবাব, 
হইযা যায়। যেমন গৃহপার্থ্ে গ্কাপিত বৃহ ওব €তৌহ শলাকা দ্বাবা বজ্রাপ্নি 
চালিত হইয়া ডঁম্ধ্যে নীত হয, সেইরূপ অনেক সমযে মাতশবীন দ্বাবা 
বোগবিষ পবিচালিত হইথা জণ শরীব আত্রমণ কবে। ডাক্তাৰ ইবেন 
বলেন, এক স্মযে বসস্তবোগেব মবক' হইলে একটা স্্ীৰ প্রসব বেদনা 
প্রকাশ পাইবাৰ ১৫ দিন পুব্রে তদ্গত-ম্থ সন্তান সবলে ইতস্ততঃ নড়িয়া 
ছিল এবং এ শিশু ভমিষ্ট হইলে তাহ'ৰ শবীবে প্রভূত পরিমাণে পরিপক্ক 
বসস্তগুটা দৃষ্ট হুয়, অথচ মাতাব কোন পীডাই হইতে দেখা খাব নাই। 
ডাক্তার বোমলাৰ এপ্‌ৎ ওষাটসন বলেনঃ এক বাব বসন্ত বোগে আক্রান্ত 
হুইযাঁ দ্বিতীঘ মবককালে জঁ।গণ অব্যাহতি পাইধাছিলেন বটে, কিন্তু 
তাহাদের গভস্থ শিশু কেহই নিজ্কৃতি শায় নাই। 

গীভাহেতু প্র।মেন্টা বা প্রস্থন আধতনে হ্রাস, বৃদ্ধি অথবা উহ! 
প্রদ্বাহগ্রস্ত কিম্বা, উহ্াৰ কলেবৰ বিকৃত হইয়া অশ্থিব, কঠিন হইতে 
পাৰে। কখন কথন উ্বাত পুয়ো২পন্তি বা বক্তত্রাব হইঞ্!। থাকে এবং 
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এইরূপ শোণিতপাতকে উহাব সংন্যাস কহে। ইত্যাকার কোন প্রকার 
পীড়া বা! বিকৃতি জন্মিলে গত শ্রাব হইবার সম্পূর্ণ সম্ভাবনা । ভ্রণের আবরণ 
ঝিল্লীর পীড়া হইলে সচবাচক গভ নষ্ট হইয়া যাত্স। ডাক্তাব ছেলপো। 
বলেন, তিনি ষে ছুই শতাধিক গভত্রস্ত ভ্রণ পৰীক্ষা কবিযাছেন তন্মধ্যে 
অধিকাংশই বোগমুক্ত ছিল। 

নাভ্যনাডী ব! অন্বিলাইকেল কর্ড অপেক্ষাক্ুত ছোট হইলে তাহা 
ভ্রণেক গতি বিশেষে টান পাইযা ছিন্ন হইতে পাবে এবৎ এইক্ধপ সংঘটনে 
শোণিভ প্রবাহেস বেংধ হইবা গভ স্থ শিশুৰ মৃত্যু হইযা থাকে। ভাক্তাৰ 
উত্তিপৌ বলেন, উক্ত নাড়ী মোচডাইপ্রা ভনেৰ মৃত্য হইতে দেখা গিয়াছে । 





(গ) জরায়ু গুভৃতির পীড়া । 


জবাযুব বিশেৰ অনম্থা বা শদীবেব বিশেষ থাতু অনুসারে অধিকাংশ 
গভপাত হইব? থক কেছ কেভ বলেন জবাযুব সৌত্তিক সিল্লখার কাঠিস্ত 
গু জরাযুমুখেব কোম্লন্া পশতঃ কখন কখন গভ স্রাব হষ, অথাৎ ভ্রণ যত 
বুদ্ধি হইতে খাবে, জবামু শবীবের দৌতিক ঝিলীৰ তদনুতমাবে বৃদ্ধি 
পা না এব এইকপে ভ্রণ প্রতিনন্ধক প্রাপ্ত হইয়া ভুশন্তিত হন ' 
অনেক স্ত্রীলোকের যে নির্দিষ্ট সমযে অর্থাৎ ৬ বা€ মাসে গভপাত 
প্হয, তাহার কাবণ উল্ত মতালম্বী চিকিৎসকগণ ঝিল্রীব কাঠিন্য বাতীত 
আর কিছুই নির্দেশ কবেন না। আমাদেব বিবেচনায এই মতটিকে 
নিতান্ত ভরশুন্য বলিষা বোধ হয লা। গর্ভ ধাবণ হইবামাত্র জবামুব এক 
প্রকাৰ উত্তেজনা হয এবং তাহা যেন অনভ্যাদ বশতই উক্ত উত্তেজনাধ 
অসমমে সন্কচিত হয, এই হেতু অধিকাংশ স্থীলোকের প্রথম গর্ভ নষ্ট 
হইযা1 বাধ এবং এই হোত অনেকেব প্রথম গর্ভ তৃতীখ মাসে, দ্বিতীয় গভ' 
চতুর্থ বা পঞ্চম মাসে এবং তৃতীষ গ্রত ধ্ঠট মাসে নষ্ট হইযা থাকে, আব 
চতুর্থ গভে” জীবিত সন্তান প্রায় প্রশ্থত হয। দীহাদেব গর্ভ এইন্পে নগ্জু 
না হত, তাহাদেবও প্রথম সন্তান অষ্টম মাসে প্রশস্ত হইয়া থাকে এবং 
পব পর সম্ভান নিস্রযত কালেই হইতে দেখা। যাষ । 

এতদ্বযতীত জীর্ণ বা প্রবল পীড়া দ্বাবাই হউক, জবায়ু রোগগ্রস্ত 
হইলে গভ ক্রাৰ হইবার সম্ভাবনা) নানাপ্রকাৰ অব্বদ, জরাযুপ্রাচীবে 
বুদ্ধি পাইলে ভ্রণেব বৃদ্ধি হুগনেব প্রতিবন্ধক প্রদান কবে, অথবা দুই 
প্রাচীবে সংলগ্ন কবিয়া দেক়্। নানা প্রকার বাহ বস্ত গভমধ্যে অবস্থিভ 
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হইলে উদ্ভ, কীর্ধা সম্পাদিত হয। উপদংশজনিত বা অন্য প্রকার ক্ষত 
জন্য গভ জ্রাধ হইতে পারে এবং জবাছুভ্রংশ বা প্রোল্যাপজস্‌ কিন্বা 
্স্থান ভরষ্ট হইলে উক্ত ছুর্ঘটনা হইফা খাকে। 


জরাঘুব নিকটবস্া স্থান প্রদাহগ্রস্ত হইলে অশুভ হইবার সম্ভাবনা? 
বিশেষতঃ উদবগহ্বব মধ্যে বৃহৎ অব্ব,দ থাকিলে গভ পাত হইয়া খাকে। 

ডাক্তার পিউ বলেন, বস্তিকোটৰ বিকুত হইলে জবাযু বীতিমত বৃ 
পায় না, হুতবাং হ্বল্পদিন মধ্যে গভ গাত হুইন্রা যাষ। 


লক্ষণ | গর্ভভ্রাবেব কল ও কাবণের বিভিন্নতা হেতু লক্ষণ সকলের 


বিতিন্নতা দ্িগোচব হইয়া থাকে৷ গ্ভাধ/নেব কষেক দিব পবেই উহা নষ্ট 
হইলে যত্সামান্য ও ত্যল লক্ষণ অনুভূত হব, এবং বজঃকচ্ছজনিত যেরূপ 
বেদনা হয, এ সময়ে প্রসব বেদনা! তাহ] অপেক্ষা অধিক হইবার জভ্ভাবন1 
নহে । প্রথম কষেক সপ্তাহ জবামুব মহিত জণেব সংশ্রেষ অত্যন্প থাকাতে 
জরায়ু একবাব সংস্কুচিত হইলেই উহা উপতিত হ্য। এইবপ বিশ্লেষ 
দ্বানা হঘত ভ্রণেব সস্স্ত শবীন পিওুবৎ। নচেৎ খণ্ডাকাবে শ্যানীভূত *বা 
তবল শোণিতেব সহিত মিশ্রিত হুইখা নির্গত ভইতে দেখা যায়। এইব্্রপ 
ঘটনাকে অনেক স্তীলোকে গভ শ্রীব ব্লিবা গণ্য করেন না, তাহাৰ। 
বিহেচন! কবেন্‌ ষে, অধিক দিন পবে বজোনিঃদত হইলে সচব'চর”্একপ 
ঘটনা হইয়া থাকে । হহা। অপেক্ষী অধিক দিন পবে গভ ত্রান হইঙ্জে। 
অনেকগুলি স্পষ্ট লক্ষণ প্রতীঘমান হয়ঃ কিছ, ওহ! হইলেও বিভিন্ন কাবণে 
গছ আব হুইবা লক্ষণের থে তাবতম্য হইবে, তাহাব আশ্চখ্য কি! কোন 
পুবাতন পীড়া দ্বান! অথবা অন্য কোন অন্দাত কাবণে মাতাৰ সাস্থ্য বিনষ্ট 
হইলে, কিম্বা ঘে সকল বোগে জন্ননন্র্িন বিকৃত হম এমত রোগ তাহাকে 
আক্রমণ কবিলে নিক্লিখিত লক্ণ গুলি সচবাচব দৃষ্টিগোচক হইযা থাকে ॥ 
ষথা--কম্প, তত্পবে ত্বকের উষ্ণতা, ক্কুধামান্দয, বমনোদ্বেগ, পিপাসা, 
আলস্য, হৃদ্ধেপন্, হস্ত পদের শীতলতা, শবীরেৰ বিবর্ণতা, মানসিক 
নিস্তেজক্কতা, নেত্রাববণদ্বয়েব আবন্ততা ও স্ীতি, চক্ষুৰ হীনজ্যোতিঃ, 
দিটপদেশ শীতল ও এনন বা গুছাদেশে ভাব বোধ, কটিতে বেদনা, প্রশ্রাৰ 
ত্যাগের নিমিগ সর্বদা নিস্কান চেষ্টা ৭বং স্তনদবেব কাঠিন্য ও শক্তিৰ 
অভাব । 

এই গুলিকে পূর্বববন্তী লক্ষণ বলা খাইতে পাবে, যেহেতু ইহার! 
কিছুকাল স্থাধী হইলে কটিদেশ্ের €বদন! ক্রমশঃ প্রবণ হইব! উঠে এব 

৫ 
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এইকপে প্রসব বেদনায় পরিণত হয়। বিটপদেশের উর্থে জরাগু 
অবস্সিতি করিলে যে জময়ে এ বেদনা উপস্থিত হয, তখন ইহাকে 
সঙ্ষোচিত হইতে দেখা যায় এবং এর শোণিত ঈষৎ লোহিত বর্ণ কিন্ত 
ক্রুযশই ইহা গাঢ় হইয! নির্গত হল । সচরাচর প্রসব হইবার পুক্রেই ভ্রুণ 
নষ্ট হুইষ] যায়। 

কোন্‌ প্রকাব যান্ত্রিক অপাৰ কিম্বা ভ্রিবা-বৈকল্য দ্বাৰা ভ্রণ-শবীর 
ব্যাহত হইলে ঘটনাবলী সম্পূর্ণ ভিন্ন হইতে দেখা যায। পাঠকগণ 
এস্থলে জিজ্ঞাসা করিতে পাখধেন যে বান্সিক অপণ্ঘ এবৎ ক্রিয়া-বৈকঙ্য 
কি? যে কোন বন্তব দ্বাব| কোন কাধ্য সিদ্ধ হয তাহাকেই যন্ত বলে, 
স্থতরাৎ যষ্টি ও প্রস্তব খগ্ডকে বন্্ বলা যাইতে পাবে । এইন্ধপ 
কোন প্রকার যন্ত্র ছ্বাবা জণ-শবীনে আঘ'ত লাগিলে বা উহা মহাবলে 
আলোডিত হইলে তাহাকে যাস্থিক অপাষ বলে আবধষে কোন কারণ 
বশতঃ জবাযুব সহিত ভ্রণ শশী/ব শোগিত সঞ্চালপ বছিত হয়, তাহাকে 
কিিয়া-বৈকলা বলে এবং তাহাই আমাদেন এস্থলে বিবেচা। এই উভষ 
কাবণে গর্ভ নষ্ট হইলে জরণের মত্য জনা যে সকল লক্ষণ প্রকাশ পাস্ব 
কেবল তাহাই উপলব্ষি হইষা থাকে । উপৰি উল্ত ঘটনা পবেই যেকপে 
'ভয় বা মানসিক ভাবেন সগ্ভীবনা, তাহা নিনুন্ধি হইলে গুশ্চকি কোনই 
অহ অনুভব কবেন না। কিন্ক ৮ বা ১০ দিন পরবে ভ্রণের আলোড়নেৰ 
ংখ্যা ভ্রমশঃ হ্রাস হইঘা আইসে এনৎ এই সমঘ হইতে গঞ্ভাবস্তায 
বমনাদি ঘে সকল ভস্থ থাকে তাহা একক:লে অন্তহিত হয, শুলদ্বধষের 
স্টীতি ও তাহাতে কণ্টকবহ বিক্ধন আব লঙ্ষিত হয না" মুত ভ্রণ বান 
বস্ত্র মধ্যে পনিগণিত হওঘাঘ তাহা জনাষুপ উদ্দেজনা। কবে এবখ এইকপে 
৭ বা ৮ দ্দিনেব মধ্যে তাহা প্রত হয» কিছ সচবাচিব এন অল্পকাল মধ্যে 
প্রসব হইভে দেখা যাষ না, এমন কি কখন কখন মাসাদপিই কোনই আনুথ 
থাকে নাঁ। ক্রিযাবৈকল্য অর্থাৎ বহ্'সর্গালন বহিত ভইযা ভণেক আভা 
হইলে জবাঁম্‌ মধ্যে তাহা কচিহ বিগলিত হইমা খৃশ্ডাবাবে ক্রেমশঃ নিগত 
ভয! ডাল্গার কার্জো বলেন। পগ্ মাসে এইক্ুপে ভ্রাণ ন্ট হইলে তাহা 
ন্য মাস পত্যন্ত গঞ্ভে অবস্থিত হইতে পাবে। 

নাভা নাডাব চাপনে বা অন্য ন।পণে গঞ্ভন্ত শিশুব বক্ষসঞ্চালন বজিত 
হওষাতে তাহাব মুত্যু হইযা থাকে, কিন্ছ প্রশ্ন লা পু্পেব অবস্থা কিৰপ 
ভইবে ৪ সচপাচন রক্তসপ্ণালন ক্রমশঃ বভিত ভইয়া উহাও জণেৰ অবস্থা 
প্রাপ্ত হয, কিন্তু চি অধিক পরিমাণে শেণিত চালিত হইয়া উহার আন্ম- 
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তন অপেক্ষাকত বড় করে। কখন কখন শিশুর মৃত শবীব এ পুত্পে মগ্র 
হইযা ষাধ! 

গর্ভস্থ শিশুব মৃত্যুব পর অধিক কাল অস্তে তাহা! প্রশ্ুত হইলে রক্তু- 
আবেব আশঙ্কা অত্যল- এমন কি, ন্ত্ভাবতঃ পূর্ণ মমক্ষে প্রসব হইলে যে 
পবিমাণে শোণিতপাত হয এ সমযে তাহাও হ্য লা। কেহকেহ এইকপ 
ভওযাব কাবণ এই মাত্র নির্দেশ কবিষা থাকেন যে,গর্ভে শিশুর মৃত্যু হইলে 
জবাধুতে অন্প পরিমাণে বন্ত চালিত হয়, বিশেষতঃ জবাধু প্রশ্থন সংযোগ- 
কারী নাড়ী সকল অধিকাংশ (বাধ হয, তাহাতে প্রস্তন বিচ্ছিন্ন হইনার 
সময় স্বল বক্তস্র“ব ভইষ| থাকে ' 

পাঠকগণ অবগত আছেন যে, পূণকালে সম্বান প্রন্তুত হইলে ৪৮ 
হইতে ৬* ঘ-্টাব মধ্য প্র্নতিব এক প্রকার জা ভঘ এবং তংসহিত স্তন 
স্টীত, কঠিন ও বেদনাযুক্ত ভইতে দেখ! ঘাষ। এই হুধেব নাম “মিল 
ফিবাব? বা ছুৃদ্ধোৎপাদক জব । জনাধূমধ্য সম্ভান নষ্ট হইলে প্রশ্থতি 
এই জব হইতে অব্যাহতি পান লা) স্তনপ্বব স্কীভ হইয়া উঠে, ত"প্‌বে 
চণ্ধ নিঃস্ত হইবা তাভার কাহিন্য ভ্রাস ভযষ!। কিক অধিক দিনেব গ্ভ 
না হইলে একপ সংদ্ঘটন অস্ম্থব। সাধাবণত্তঃ এই নিষমটা সব্বদা ম্মাবণ 
কবা কর্তবা থে, নরতশবীব জবাদু মধ্যে অধিককাল অবস্থিত হইলে 
প্রহ্থুনির বিশেষ ব্যাঘাত জন্মে না। কিন্য এই সম্বন্ধে মতভেদ ব্ছে । 
অনেকে এই ঘটনাটা গতি ভঘানক কবিদা ব্ণন| করবেন । তাহাবা! বলেম্ব 
মৃত সম্তান অধিক দিন গর্ভে অবস্থিতি কবিনে প্রল্তিৰ শবীব নিস্তেজ 
হইযা পড়ে । তিনি সর্বদা অহখে বাস কৰেন এব ভাভাব স্ভাব 
অত্যন্ত উগ্র হুইঘ| উঠে । ক্ষণে ক্ষণে শীত এবং উষ্ণ বোধ, গৃহকাবের 
অনিচ্ছা), উদ্বমধ্যে এক প্রকাধ বেদন1, িপঃলীডা, অচৈতন্য এবং 
জদ্বেপন, যুখমগ্ডল লিন, চক্ষু জ্যোতিবিহান এবৎ লাল বেখাধ পবি- 
বেষ্টিত, প্রশ্বাস বাণু দুর্গন্ধযুক্ত, নাড়া চঞ্চল ও অপম, ইত্যাদি। এই 
সকল লক্ষণ অনেক প্লীলোকেবই দেখা যায না, যাহাদেব জব হয় তাহাদেব 
শবীবে এই সকল লক্ষণ কিষৎ পবিমাণে উপলব্রি হইয়া থাকে । ১৮৬৯ 
থঃ অন্দে কোন ভদ মহিলাব ষষ্ট মাস গর্ডে সন্তান নষ্ট হয কিন্ত অষ্টম 
মাম অভীত না হইলে তাহ' পাত হম নাই। এইরূপে অধিক কাল 
মৃত সন্তান গর্ভে অবস্থিতি কৰিলেও প্রণৃত্ঠি বিশেষ অসুখ অনুভব কবেন 
লাই ॥ ডানার কার্জো বলেন, অনেক স্টীলোকেব এপ অবস্থা হইতে 
দেখিয়াছেন, কিন্ত এতদ্দানা কাহবও আনিষ্ট হয নাই, বব গর্ভাবস্থার 
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স্বভাবতঃ যে সঙ্কল অহথধ হইষ1 থাকে, তাহা! অন্তহিত হওয়াতে অনেকেই 
আপনাদিগকে স্থৃখী অনুভব কবিযাছেন। 

আপাততঃ উপ্‌বি উল্ত ঘটনাবলি অসম্তব বলিযা অনুমিত হইতে 
পাবে, কিন্ত গঠভমধ্যে মতশিশু অধিককাল অবস্থিত হুইলেও তাহ। 
বিগলিত হয না, এবং ব্হির্দেশে না যে পে পবিবর্তিত হয় এম্থলে 
সেকপ হইবার আন্তাবনা নাই । গর্ভে জরণ বিগলিত হম না, তাহার এই 
মাত্র প্রমাণ এই যে, উহ্থাতে হি দুর্গন্ধ থাকে না। কেবল মুত 
শবীব জলমধ্যে কিছুকাল নিমগ্র কবিলে যেপ হয ভ্রণের আকৃতিও 
সেইরূপ হইয়া থাকে ! 

ভরণেৰ আন্বণঝিতি কোন রূপে বিদীর্ণ হইলে গর্ভস্থ মুতশরীর 
বিগলিত হইযা যাত্ব, তখন স্মাৰ বৃহির্দেশস্থ মতেব সহিন্ত প্রতেদ থাকে 
না। মাতার শবীবেও ভযানক প্রবল ভরেব আবিভাব হয এবং বিগলিত 
বস শোণিতমধো আশোষিত হইযঘা যংপবোনাত্তি মাতার কেশ উৎপাদন 
করে( যোনিদ্বাৰ হইতে সব্দা অদিত ভ্রগন্ধ বিগলিত রণ নির্গত হইতে 
পাঁবে এবহ শীদ্রই সমস্থ নিণ্তি না হইলে মাতাব হয হইতে পানে । 

নিণয়তন্ ॥ উপনে ঘে সকল লক্ষণ বর্ণিত হইল তাহাতে এই 
বোধ হইতে পাঁবে বে, গভজাব নির্ণদ করা অতি সহ, কি ্ঘটনাটী 
সন্নিকঢ' না হইলে উহাবা স্পষ্ট হণ না, হৃতবাৎ গভ'আাব নির্ণয় কব! আব 
নাকবা গৃহীব পক্ষে সমীন ফলদাধক | তবে গভ পাতেৰ পুক্বলক্ষণ অন্ুতৰ 
কবিয়া যদি কোন উপায় দ্ব'বা গনভ বক্ষ কৰা বায়, তাহা হইলে চিকিৎ- 
কের মধ্যাদা এব গৃহীত্র উপকাব। যখন লক্ষণ সকল অস্পষ্ট থাকে এবং 
অন্যান্য পীড়াব সহিত ভ্রম জন্ম!ইঘা দেঘ, তখন ইহা নিকপণ করা কতদৃব 
কঠিন তাহা চিকিৎসক মাতেই অন্ধচ্ছৰ কবিতে পদবেন। 

যাহা ছুউক, গঠকআ্রাব নির্ণধ কবিতে হইলে কষেকটী প্রশ্ন উদ্বাপন 
করা বিধেষ। যথ! (১) যাহান গ€শ্রাৰ আশঙ্গা কৰী বাইতেছে তাহার 
প্রকত গর্ভ আছে কিনা” (২) যদি গভ থাকা প্রমাণ হন্ধ তাহা হইলে 
যে সকল লক্ষণ উপলদ্ধি হইতেছে ভাহ। জবাফুতে বক্তআব জন্য কি গর্ভ- 
স্রাব জন্য £ (৩) লর্মন সকল প্রকাশ পাইলে তাহা নিবাফুত হইতে পাবে 
কিনা? 

(১) যাহার গন ত্রাব হইবাব আশগ্কা কৰা যাইতেছে তাহার গর 
আছে কিন! % ষাহাবা গর্ভতলক্ষণ অবগত আছেন তভাহাবা স্পন্ই বুকিতে 
পাবিবেন যে, চতুর্থ মান গত লা হইলে বাহালশ্র'ণ দ্বার উহ? নির্ণয় কব! 


গর্ভআব । ১খত 


অডিশষ কঠিন । একটী হুস্বকাধ স্ত্রীব মামিক রজঃ সহসা বন্ধ হইয়া 
স্তনদরষ স্ফীত হইল, শবীব প্রফুল্ল হইতে থাকিল এবং গভর্পধান হইলে বে 
সকল লক্ষণ প্রকাশ পাষ তাহাব অধিকাংশই উপলব্ধি হইতে লাগিল। 
এই ভাবে তিন ব! চাবি মাস গত হইলে শ্বেদিন রজঃ হওয়া? উচিত সেই 
দিনে জবাঘুতে বন্তসঞ্চৰ ছওযার ন্যাধ কষেকটা লক্ষণ প্রকাশ পাইযা যোনি 
দ্বাবে স্বল্প বন্তআাব দৃষ্ট হইল । পাকগণ বিবেচনা কবিষা দেখুন এই 
সামান্য চিহ্ল গুলিকে দৃষ্টি কবিষ! কি কপে উহাদিগকে গর্ভআ্রাৰ বা রজঃ 
সঞ্চাবের লক্ষণ বলিয়া গণনা করা যাইতে পাবে । অনেক দিন পৰে বজঃ- 
অঞ্চার হইলে ষে বেদনা হৃ তাহাতে ও অকালসম্ভত প্রসব বেদনাধ বড 
প্রতেদ থাকে না। মেডেম লান!ুপল বলেন, গর্ভআ্রাব হইলে জবাধুৰ 
মুখ উন্মুক্ত থাকে, বেদনাব পুরে রম্আ্রাব ভব এবং প্রচুব বক্ত নির্গত 
হইলেও বেদন। নিবৃত্ত হয না কিন্চ বজঃকুদ্ু হইলে ভরবায়ুৰ মুখ বন্ধ থাকে, 
বেদনাব পর রক্তত্রাব এবং প্রচুর বক্ত নির্গত হইলে বেদলা আব থাকে 
ন1। ডাং কার্জো ইহাব বিপনীত ভাবও দৃষ্টি কবিঘাছেন। 

স্ত্রীলোক দিগেব ক্ভাৰ এই, লক্ষণ গুলি সামান্য হইলেও তাহাবা 
তাহা গুরুতব কবিযা ন্ণৃন করেন। এমত অবন্থায় কে তাহাদিগকে 
বিশ্বাস কবাইতে পাবেন যে, উপৰি উদ্ত লক্ষণ সকল পীডাব জন, 
গর্ভআব জনা নছে £ কেইবা তাহাদিগকে ধারণা কবাইতে পাবেন যে 
রঞ্তসূঞ্ণাৰ ও গওছাবা জবাযুব অবস্থা একই প্রকার হইয়! থাকে?” 

শ্যানীভূত নিঃস্ত বন্দে গঠন ছ্বাব' তাহাৰ নির্গত হইবার স্তন 
অনেকে নিরূপণ কবিষ্বা থাকেনা জপণহাঁন জবখাযু হইতে বক্ত নিঃক্সত 
হইলে উহার গঠন প্রা ত্রিকোণ হইব! থাকে, কিন্ত জবাধু মণ্দো ভরণ 
থ/কিলে রক্কেব আকুতি একপ হইতে্পাবে না বক্তেব গঠনেক প্রতি 
সম্পূর্ণ বিশ্বাস কবা হইবে না, যে হেতু উত্ত শোণিত জনাসু দ্বাবে আকার 
ভষ্ট হইতে পাবে, কিম্বা তাহা যোনি মধ্যে জমিয। যা । 

জবাযুদ্বাৰে শ্যানীইত শোণিত আবশ্থিত হইলে? যখন তাহা আল্গুশি 
দ্বাব! স্পর্শ কব! যাঘ তখন তাহাকে জ্রণ হইতে প্রভেদ কবা অত্যন্ত কঠিন 
হইযা উঠে । ডাক্তাৰ হল বলেন, অনির্ণিত বস্তটা যদ্দি বেদনা কালে 
কঠিন হয় এব যোনিতে, কিৎ পরিমাণে নাযিযা আইসে, তাহা হইলে 
উহাকে জণ বলিয়া স্থিব কবিতে হবে । আব উহা শোণিত হইলে 
সৌত্রিক পনার্থের ন্যয় অস্গুলিতে স্পর্শ হইবে, বেদনা কালে বৃদ্ধি হইবে 
না এবং গোলাকাব ন। হইযা কৌথিক হইবে। শ্যানীভূত শোনিতে 
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অঙ্গুলি দিগ্না ঠেলিলে উহ জবাধুসহ উদ্ধে উখ্খিত হইবে কিন্ত এ সবে 
জবাযু ও ভ্রণের অত্যল্প সংশ্লেষ থাকাত্তে ভ্রণশবীবে অঙ্গুলি স্পর্শ দ্বারা 
উক্ত প্রন্রিঘা সম্পাদন কবিলে কেবল ভ্রপটা উদ্বো উঠিবে, জরায়ু স্থানভ্রষ্ট 
হইবে না। 

এতদ্বীব! স্পষ্ট প্রমাণ হইতেছে যে, গর্ডআব নির্ণয় করা নিতান্ত 
সহজ নহে ॥ কিন্ত অনেক গুলি লক্ষণ একত্র দৃষ্ট হইলে ই্টসিদ্জি হইবার 
অম্পূর্ণ সম্ভাবনা । বাহাৰ বজঃ প্রতি মানে নিষমিভ সমদ্ধে দেখা বাষ, 
বিনা কাবণে হগাৎ যদি তাহার বজোবোধ হয এব এইকপ বজোরোধ 
পৰে অন্যান্য গর্ভলক্ষণ প্রভীনম।ন হ্ষ, প্রত পবিমাণে বন্তত্রাব হইলেও 
বেদন1 সমভাব থাকে, আকম্মিক কোন আঘাত বা দৈবাধত্ব কোন কাধ্যের 
ছাব! বর্দি উক্ত ঘটনাব উৎপত্তি হম এবং রক্'আাবাদি অস্গাতাবিক ও 
দীর্ঘকাল ম্মারী হয. তাহা! হইলে গর্ভ লষ্ট হইবাৰ সম্পূর্ণ সম্ভাবনা । 

২) যদি গর্ভ থাকা প্রমাণ হয, তাহা হইলে যে সকল লক্ষণ 
উপলব্ধি হইতেছে তাহা জবাদুতে বক্তত্রাৰ জনা কি গর্ভআব জন্য ? 

, যদিও গভাধানেব প্রথম তিন না চাবি মাসে উভয় ঘটলাব প্রতেদ 
বাখা কঠিন, তথাপি চিকিৎসা সন্বদ্ধে একই উপাষ অবলম্বন কবিলে 
আমাদিগের ইষ্টসিদ্ধি হইয়া! থাকে। যে সকল লক্ষণ প্রদাহ বা রক্তসক্চপ্ 
জন্যহইস্া থাকে, তাহা ভেষজ প্রগ্জোগে আরোগ্য হইলে গৃহীমাত্রেই 
প্রান্ম জিজ্তাসা কবিপা থাকেন ষে, গর্ভআ্রাবের আশশ্কা দূবীরুত হইয়াছে কি 
না% চিকিৎসক অতি নাবধানে এই প্রস্তাবে উত্তর প্রদান করিবেন, 
ষে হেত্‌ প্রসূন কি পবিমাণে বিচ্ছেদ হইয়াছে এবং জরায়ুর সহিত ভ্রপেব 
সংশ্লেদ কতদুব বলবৎ আছে, তাহা জানিবাব উপাষ থাকে না, শ্তরাং 
তখন পর্যন্ত শিশু জীবিত থাকিসেও তাহাব ভাবী অবস্থ' কিরূপ হইবে 
তাহ] কেহই বলিতে পাবে না! যুব! ব্যক্তির পীড়া দ্বাৰা অধিকাংশ 
ফুস্কুস নষ্ট হইলে যেমন ক্রমশঃ শরীর শীর্ণ হইথা তাহোর মৃত্যু হয, সেই 
কপ এই ঘ্টনাম্ব জবামুৰ সভিত কিদ২পবিমাণ প্রনূনের বিশ্লেষ হইলে 

ভ্রণশরীর নিষমিত বপে পদিপোধিত হম না এব* তজ্জন্য অন্য লক্ষণ 
অতাবেও ৭ বা ১* দিন কখন কথন ১ রী মধ্যে তাহার মৃত্যু হইতে 
দেখা যায । 

(৩) লক্ষণ মল প্রকাশ পাইলে ঢাহাবা নি হইতে পাবেকি নাঃ 
বেদনাৰ প্রাবল্য এবং উভাবর গড়ি নাভী হইতে গুহ্থদেশ পধ্যত্ত বক্তত্রাব, 
অস্ত শোণিতের পরিমাণ, জবাঘু-দ্বাসেন কোমলত। ও প্রসার, বেদনার সমঞ্ধ 
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জণ-আবরক ঝিন্লীর নির্গমন ইত্যাি লক্ষণকে অশুভ বলিষা গবিগণিত কবা 
খাইতে পারে, কিন্ত এমন অবস্থাতেও আশা! ত্যাগ কৰা হইবে না, যেহেতু 
উপযুক্ত চিকিৎসাদ্বাবা এত গুকতব লক্ষণণ্ড অপনীত হইয়স! পূর্ণকালে প্রসব 
হইতে দেখ। গিষাছে। কেহ কেহ বলেন যে, আবরক বিপী ছিন্ন হইযা! 
জল নির্গত হহলেও গর্ভ বক্ষা হইতে পাবে । ডাক্তার কাজে হহা কদাচ 
বিশ্বাস কবেন না, তিনি বলেন, ত্র সকল চিকিসক অপাম-উদকে ও 
প্রকৃত গর্ভে প্রভেদ কবিতে পাবেন নাই । 

ষদ্দি গর্ভে শিশব মৃহ্য হয্‌, কিন্বী মাত-সংশ্রেষ এতদন ব্িচ্ছদ হয 
ঘে, তাহাতে পবিপৌষণের ব্যান্বাত জন্মে, তাহা হইলে গর্তআৰ্‌ 
অকাজ্ৰনীয়। বক্তত্রাবের কালের প্রতি দৃষ্টি নাবাখিষা তাভাৰ পবিযাণের 
প্রতি লক্ষ করিলে প্রকৃত ঘটনা অনুমিত হইতে পাবে! ভাল পবিমাণে 
শোনিতপাত যাসাবধি হইলেও তাহাতে কোন ব্যাখাত হা শা, কিন্চ এক 
সালে অধিক রক্ত নির্গত হইলে গর্ভআ্াৰ অতি নিকট বিবেচনা করিতে 
হইবে। 

যোনিদ্বাবে অন্কুলী প্রবেশ কবাইলে সদি জলামুৰ গ্রীবা জবা 
শরীরের সহিত বিলীন হইতে দেখা যায তাহা হইলে গঠ্আাব নিতান্ত 
সম্ভব। যেহেতু গর্ভ যত দিনেবই হউক না কেন, জরাম্‌-গ্রীনা ও শলীনে 
সকল সমযেই প্রতভেদ কবা যায, কেবল প্রসব কালেই উভনকে একম্দীব 
বলিয়া বোধ হষ। 

জ্রণেব মুত্যু হইলে গভ আব হইয্খা থাকে. কিন্ত গহ্যু নিকপণ কনা 
নিতান্ত সহজ নহে । ডাজ্জাব কাজো বলেন, কোন দৈব খন্নাব পর 
লাল নিঃসরণ, বমন প্রভৃতি গভে'র প্রধান চিহ্ব সহসা অন্তঙ্িত হইলে 
ভ্রপের মৃত্যু সম্ভাবনা । যাহাই হউক,'যদি কোন কপে শিশুব জীনন 
থাকা আমরা লিশ্ষ করিতে পারি, চিকিৎসা কবিলে তাহা বক্ষা হইতে 
পারে। 


অধিক দিনের গতহইলে তাহা শ্রাব হইবাব লক্ষণ অতি স্পষ্ট এবং 
নির্ণঘ অতি সহজ, যেহেতু এই সময়ে জবামুৰ সনুদ্ধ ছি, প্রসব বেপনার 
প্রবসভা, রক্তত্রাবেব আধিক) এবং অরামু-দ্বারেব প্রসাব সল্প বরে 
অবগত হওয়া যায়, যথা--(১) উদ্দবণধঃ প্রদেশের সীতি বৃদ্ধি না হইয়া 
হাস হয়, (২) শুনদ্বয় শুষ্ম ও কঠিনতা বিহীন হদ (০. প্রস্ততি যে পার্শে 
শয়ন কবেন, গর্ভশ্িত কোন বন্ত যেন সেই পার্থ ই পাত ভযঘ। (৪ গ্রর্ড 
মধ্যে শিশুর যে আলোড়ন জানা যাইত এক্ষণে তাহা জাব জানা যায় না। 


১৭ ৬ জ্লীরোগ-বিধায়ক ? 


€৪) উদ্োোবীপ্ষণ যল্পেব সাহাযা জণেৰ জতপিও-শক্দ আব পাওখা যায় 
না। এই চিহ্কুটী নিশ্চিত লক্ষণ, কিন্তু ₹ুভগ্য বশতঃ চতুর্থ মাস গত না 
হইলে কোন শিশুরই এই শব্দ শ্রবণ কবা যাষ না। 

ভাবিফল | গভ আব পৃর্ধেই শিশুব মু হয়, শ্রতবাৎ তাহা পক্ষে 
ভাবিফল নিতান্ত মন্দ । শিশুব মৃত্যু না হইলেও ভকালে প্রস্থত হয বলি 
তাহাব জীবন বক্ষা হম না। শিশু অপেক্ষা মাতার বিপদ আবও অধিক । 
পূর্ণকালে প্রনব হইলে প্রশ্থতি অধিক কষ্ট পাইযা থাকেন, এবং সমঘে সমষে 
অনেক অনিষ্ট হইযাথাকে,কিন্ত অসমধে গর্ভ নষ্ট হইলে যে সকল বিপদ হঘ 
তাহ ভিন্ন প্রকাব। পীড়া সক? দুই শ্রেণীতে বিভক্ত । প্রবল ও পুবাতন; 
অনেক দিন হইতে ক্রণিক শব্দেব ভাষাস্তর পুবাতন হইয়া আসিতেছে 
কিন্ত ক শব্দটী প্রমাদশুন্য বলা যাঘ না। যাহা হউক, যে সকল পীড়া 
প্রথমানধি উগ্রভাবে দুষ্ট না হয ভাথচ অনেক দিন স্থাযী হয় আমবা এমত 
বোগকে পুবাতন কহিতেছি, হুত্তবাৎ এই অর্থে অনেক পীড়া! আবস্ত 
হইতেই পুবাতন বাচ্য ) পুনঃ পুনঃ গ্রতআব হইলে এই পুবাতন পীডা 
অধিক সংখ্যা হইযা থাকে । তদ্যতাত যাহার একবার গভ স্রাব হখ 
তাছাব পুনঃ পুনঃ গভ নষ্ট হইবার সম্ভাবনা ॥ 

গভ ভ্রাবেব কাল অন্ুযাধী তাবিফল ভাল মন্দ হুইবৰ সম্ভাবনা 
অথাৎ প্রথম ও দ্বিতীষ মাসে গভ নষ্ট হইলে সামান্য অসুখ ব্যতীত 
প্রশ্ততি আব কিছুই অনুভব কবিতে পাবেন নাঃ কিন্তু তৎপবে ইহ] 
সংঘটন হইলে অপেক্ষাকুত বিপদাশঙ্গা অধিক । যাহাৰ গর্ভ ক্রমশ: আব 
হয তাহাৰ বিপদ অল্প এবং যান্ধিক অপকাবে সহসা। গর্ভআ্াধ হইলে 
ভাবিফল মন্দ । কোন যন্ত্রে প্রঝুল প্রদাহ কিন্ত প্রবল ত্বাচ বোগ সত্বে 
গর্তআব হইলে নান! প্রকাব বিপদ খ্বাটষা থাকে । 


প্রস্থনের প্রন | গভ আবে কাল অন্ুমাবে এই প্রক্রিঘাট' 
বিভিন্ন হইয়া থাকে, এই ছেতু প্রথম ও দ্বিতীব্, ভতীষ ও চতুর্থ এবং পঞ্চম 
ও যষ্ট মাসে অর্থাৎ এই দুই ছুই মাসে ইহা যেঞপে প্রস্তুত হ্য, 
তাহা পবিজ্ঞাত হওযা অতীব কওব্য। প্রথম ও দ্বিতীয় মাসে 
জবামুব ও প্রশ্থনেৰ সংশ্নেষ অত্যল্প; এই নিমিন্ত সচবাচর ফল পুষ্প 
এককালেই প্রহ্ৃত হইয! থাকে। পূর্ণ গর্ভ হইলে যে নিয়মে প্রস্থন 
ভূমিষ্ঠ হয, পঞ্চম ও ষষ্ঠ নাসে গভণ্াব হইলে উহার বহিক্ষরণ কার্ধ্য 
তধনুসারেই সংপাধিত হইতে দেখা যাত্র হুতরাৎ এই ছুই মাস মধ্যে 
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উহার প্রসব কাধা বর্ণন ক্র! নিতান্ত প্রোজনাতাব। এস্থলে বলা 
বাহুল্য যে, ষষ্ঠ মাম অতীত না হইলে যে অন্তান প্রম্তত হয়, তাহা? 
জীবিত থাকিবার সন্তাবন! নাই, এই হেতু তাহাকে গর্ভআ্রাব কহা যায়! 
অতএব গভত্রাবের কাল ছষ মাস এবং ইহাকে আঁমবা ভ্রিভাগে বিভক্ত 
কবিতেছি, প্রতি ভাগেব ব্যাপ্তি ছুই মাস। উপৰে প্রদর্শিত হইল ফে, 
'আদ্যন্ত ভাগে পুপ্পেব প্রমব ক্রিয়া বিশিষ্ট্পে বর্ন কবিবাব প্রযোজন 
নাই, কেবল মধ্য ভাগে উহ কি শ্রকাবে নির্গত হস এবৎ নির্গযনেব 
প্রতিবন্ধক কি, তাহাই এস্থান্দে বর্ণিত হইবে। 
মধাকাল অর্থাৎ ততীয ও চতর্থ মাছে জবাযু ও ভ্রণ অপেক্ষা পুষ্পেব 
জন্বদ্ধি সমধিক হওমাথ জণাুন মে সংকোচ দ্বাবা ভ্রণেব ংশ্লেষ বিচ্ছিন্ন 
হম তাহা পু্পের সংবোগ মম্পূর্নরূপে বিচ্ছেদ কবিতে পাবে না, এই হেত 
উদ্ত সংকোচদ্বাবা জবা শ্রীবাব নিকটবঞ্ত) পানমোচিডা (4৯ 202006 অ৭০) 
তঙ্গ হইযা জল ও তংসঙ্গে ক্ষুদ্র ভ্রন সবলে নিত হব, এবহ নাভ 
কোমল থাকায় তাহ ছিন্ন হইযা শ্যান্যভত বাতবল শোণিত পতিত 
হইতে দেখ যায । কাস কিঘ্পবিমাণে শল্য হইলে, তাহা সৎকুচিত 
হয়, শোণিতপাত বদ্ধ হইন্সা যা এবং অন্যানা প্রস্ব লগণ ক্রমশঃ মন্দা- 
ভুত হুইযা আইসে। প্রশ্থন ও আবনক নিসা ৮১০ ব। ততোধিক ধিন 
জবারু মধ অবস্থিতি কবে। ডান্ণৰ এড ভিনা গ্আবেব তিনপ্বীস 
পৰে প্রনূন নির্গত হইতে ধেখিযাছেন । ৮ 
জরায়ু এককালে অবরোধ হওঘাঁতে যোনিমধো অঙ্গুলী প্রবেশ কিল 
কোন কাধ্য সিদ্ধ হয না, এমন কি, আর্ট অববাই প্রস্থাতিকে সেবন 
কবাইলে জবায়ু সন্ককোচ হইতে পাবে, ক্স দান প্রশস্ত হওঘা সন্দেহ গ্থল। 
এমত অবস্থায় স্বভাবের প্রতি শ্রতীম্নণ কৰা ব্যতীত আমাদেব উপাষ নাই । 
জরায়ু মধ্যে প্রস্থন আবদ্ধ হওয়াতে যে সকল লক্ষণ উপলদ্ধি হ্য, তাহ! 
নান! প্রকাব। 
(৯) গভক্রাৰ হইলে কিছুদ্দিন পর্ধ্যন্ত কোন লক্ষণই উপলব্ধি হশ্ন 
না। প্রসূতি সম্পূর্ণ সুস্থাবস্থা প্রাপ্ত হইযা গৃহকাধ্যে নিমুক্তা হয়েন। 
এইবপে কিছুদিন পুত হইলে সহসা কছিদেশে বেদনা ও যোনি হঈতে 
বল বক্তত্রাব হইদ্তি দেখা যা । শাশধ্য এই, জবাধুব দ্বাব শবা এত- 
দূৰ প্রশস্ত হয় ন। যাহাতে খে নির্ঘত হইতে পাবে, সুতব। বক্তত্রাব ও 
বেদনা অধিককাল স্থাধী হইতে দেখা ঘাদ। পুণ্পটা এক্সণ বাহবন্ত মধ্যে 
পরিগণিত কিন্তু তাহ? নিঃকত হইতে না পান সবব্দা। জবাধুব উত্তেজন। 


১৭৮ জ্ীরোগ-বিধায়ক | 


কবে, তাহাতে বক্তত্রাব বন্ধ হয না এবং এমত অবশ্থাষ যত্ব না কবিলে 
প্রশ্ব তব মুত্যু পথ্যন্তও হইতে পাবে । অন্মদ্দেশের স্্রীণন এদ্ব অনিক 
থে, গভ আাব কালে প্রমূন নির্গত হইয়াছে কি না. তাহা অনুসন্ধান কবে 
না, এবং এই বক্তত্রাব কালে চিকি২স্ক তাহাদিগকে প্রশ্ন কবিলে পুস্পের 
নির্গমন ব্যতীত তাহাবা জবাঘুব মধ্যে অনপ্ভান কপাপি শ্সীকাব কবে না। 
প্রকৃত কারণ জানিতে না পাবিলে চিকিৎসকেৰ ভ্রম জন্বিা থাকে । এই- 
কপ ঘটনা হইলেই অন্গুলী দ্বাবা তাহাকে পবীক্ষা করিতে হইবে এবং 
সাহসে ভব দিষা এনপ পরীক্ষা তিনি হযত দেখিতে পাইবেন যে, জবাযুব 
দ্বার কিযৎ্পৰিমাণে প্রশস্ত হইঘাছে ও পুম্পেব কিধদঘশ যোনিমধ্যে 
স্বলিতেছে । ফলতঃ ছুই অঙ্কুলীদ্ব'বা ক্র অংশ ধাবণ কবিষা তাহাকে উহা 
ক্রমশঃ টানিতে হইবে । কখন কখন লিববেট কৃত ফসেপ্দ নামক অস্ত্রের 
প্রষোজন হষ। 

কখন কখন পৃপ্পেদ সংশ্রেন এত অধিক থাকে যে, উপবি উক্ত অস্থেব 
দাবাও উহা! নির্গত কৰা ঘায না, ভাধিক পবিমাণে টাািনিলে উহ, ছিন্ন হইখা 
বাইতে পাবে, তাহাতে সুহন্বাৰ দ্বার সংকোচিত হুইঘা পুষ্প নির্থমনের 
পথ বোধ কনে! চিন্কংসক্ এইটা স্মরণ বাখিবেন এবং পুষ্প ষে অংশ 
অসুলী ব! অস্ত্রেৰ দ্ৰ। ধনিনত পাবেন, সেই অংশটা অল্প নাজ টানিবেন 
এনইস্বখন ভাহা টানিতে কিন বোধ হইবে এবং জনামুৰ দ্বান রোধ 
ক্কনিবে, তখন তাহা পরিত্যাগ কবিধা কভাবেৰ প্রতি প্রতীকা কবিতেন। 
এই উপাব ছানা দ্বার সুপ্রশস্ত হইবে, রক্তাব তৎকালে বদ্ধ হইবে, এবং 
জবায সবলে সংকোচ হইতে থাকিনে। 

(২) কিন্দ সন্বদাই যে উক্তি প্রক্রিসা দ্বাৰা পৃষ্পেব প্রসব কার্ধ্য 
ফ্ম্পন্ন হইনে এমত কদাপি প্রত্যাশ। কৰা যায না। যেমন বায়ু সংস্পর্শে 
এতশনীবের ব্যাকুতি ও বিগলন হয, অধিককাল জনাধু মধ্যে অবস্থিত 
হইলে প্রণৃন এ তান প্রাপ্ত হইবা থাকে, এনং প্রসবান্তে যোনিদ্বাবে যে 
বস নির্গত হন তাহ] অতান্ত ছর্ণন্ধ হয । ভুর্গদ্দ সম কিষংপবিমাণে শবীবে 
আমশোষিত হইব! ভয়াবহ জ্রবেব উদ্ভাবন কবে। এ অবস্বাঘ কোৌনবপে 
বিগলিত পুপ্প নিগত কৰিতে পাবিলে বোগিণী বক্ষ পাইতে পাবে। কেহ 
কেহ ক্যানুলা নামক অস্্র প্রবেশ কবাইয। পিচকাবী দাবা ওষধ প্রক্ষেপ 
করতঃ বিগলন বস্‌ ধৌত কবেন। কেহ বা 'জার্পট সাব বাই অধিক 
পবিমাণে সেবন কবাইষা থাকেন। আমরা এইমাও বলিচ্চে পাবি, অনেক 
জমবে এ সমস্থ উপাই নিবর্ঘক হই যাষ। 


গর্ভশ্রাব। ১৭৯ 


৩। চিৎ পুষ্পেন সংশ্শেষ সন্পূর্ণ বিচ্ছেদ ন। হওযাঁয তাহা! পবি- 
পোষিত ও বৃদ্ধি হইতে থাকে এবৎ নষ্ট ভ্রুণ নির্গত হইতে না পারিয়া গর্ভ 
শুষ্ক হইয়া ধায়। কখন বা ্রভ্রণ নির্গত হয, কিন্ত তাহাব আববপ ঝিল 
সম্মানে বক্ষিত হইয়া ক্রমশঃ বুদ্ধি পার এবৎ পরিশেষে ত্র পুষ্প ও আববণ 
বিলি বৃদ্ধি পাইযা মাংস'পণ্ডেৰ স্তাঘ আকার ধারণ কবে, হংরাজিতে ইহাকে, 
“মোল” খহে। 

৫) ডাজ্জার ওমিযাওডাব, নিগেলি ওতৃতি চিকিৎসকগণ বলেন 
গভব্ঞাব পৰে প্রন্গন কখন কখন ছুবব হইমা আশে!ষিত হয এবং ভজ্ঞস্ত 
কোন অশ্থ অনুভূত হয না। 


চিকিতসা) 1 গভ আব নিবাৰণ, গভে জণ নষ্ট হইলে তাহা নির্গত 
করণ এব গভপাত হেহু যেসকল উপসর্থ উপাস্থড হয তাহাব প্রতিকাব,' 
এই তিনটি চিকিৎসার উদ্দেশ্য । 

(৯) প্রতিষেধ। প্রমুতিব দেহ প্রকৃতি মন্দ, অথবা জননে কয়ে 
পীড়া হেতু গত আ্রাৰ হুইলে উহ্যাদেব প্রতিকারেস নিমিন্ত বিশেষ যন্ধুন 
হও? উচিত । যে যে উপায়দ্বাব। দেহ-প্রকৃতি সংশোধন কবা যাষ, ভাহা 
এস্লে উল্লেখ কবাব প্রয়োভন নাই, যেহেতু দৈহিক স্ভাব বিকুত 
হইবাব কাৰণ অনেক, সুতবাৎ চিকি২সাও এককপ হইবার সম্ভব মুই । 
যে সকল কারণে দেহিক স্ভাব বিকুত হয, ভবসা কবি পাঠকগণ ভাাবু 
অধিকাংশ অবগত আছেন। তাহাদের "ুল্পার্থে কেবল উপদৎশে । উলেখ 
কনা শ্রযোজন। পিতা বা মাতান উপদৎ্শ থাকিলে বত শীঘ পালা যায়, 
নিবাবণ কব উচিত । 

অনেক সমধে জনানু স্থান হওয়াতে গভপাত হইয়া! থাকে ; একপ 
দুষ্ট হইলে, প্র-তিকে আধিক পবিএমের কার্ধা করিতে লিষেধ করিবে এবং 
স্দবাবাত্র মধ্ো ঘাহাতে তিনি অধিক কাল শয়ন কিয়! থাকেন তদ্ধিষষে 
উপদেশ দিতে হুইবে। 

পুর্ে উল্লেখ হুইফাছে ঘে প্রথম প্রথম জনভ্যাস হেতু অঙমষে জবামু, 
সঙ্গোচিত হয। একপ দৃষ্ট হইলে, প্রত্যহ স্থান, যোনিছ্বাবে অহিফেন 
ঘটিত ওধধেৰ পিচকাবা ব্যবহাৰ এবং আহাবাদিব নির্দিষ্ট নিয়ম করিলে 
বিশেষ উপকার দশিতে পাবে । ফাহ'দের ছুর্বলত। জন্য গভক্রাব হয়, 
তাহাদেব প্রতি পুট্টিকব আহাব, লৌহ্‌ ঘটিত বলকারক ওঁষধ. শীতল জলে 
স্নান, লৌহমন্ত খনজৌদব, ইত্যাদি বিধেষু। 


১৮০ স্রীরোগি-বিধায়ক । 


যাহাদের বক্তাধিক ধাতু, শরীরে অধিক পরিমাণে রক্ত থাকে এবং 
মাসিক বজঃকালে অধিক রক্তত্রাব হয়, গর্ভাধানেব পুর্বে তাহাদের 
গল্প ভোজন করা উচিত। ঘধন গভ” হইবে তখন যাহাতে কোন কার্য 
বাবা কাষিক বা মানসিক উত্তেজনা না হয় তদ্ধিষষে যত্ব কবিবে। প্রতি 
মাসে তু হইবাৰ সময এপ ধাতু বিশিষ্টা স্ত্রীকে ১০১২ দিন প্রায় 
শয়নাবস্থায থাকিতে হইবে। 

ষাছাদের শবীব ছুব্বল, মাংসপেশী কোমল ও শিথিল, শোণিত 
প্রবাহ অতি মুছু, ষে স্ত্রী শ্বেতপ্রদব দ্বাৰা সর্বদা কাতৰ এবং যাহার খ্হু- 
ক'লে অত্যন্ত বন্তআ্রাব হয, মুখমণ্ডল বিবর্ণ,নাড়ী ক্র ও কোমল, শাখাদ্বয় 
শীতল, জিহ্বা শ্বেত লেপবুক্তা, পরিপাক কুন্ুসাধ্য, কোষ্ট অপরিষ্কার 
ইত্যাদি লক্ষণ থাকে, তাভাদেব গত হইলে উহা নষ্ট হইবার সম্পূর্ণ 
সম্ভাবনা । অতএব ছৃষিত দেহস্বভাব পরিমার্জিত করিবাব জন্য বল- 
কারক ওষধ বিশেষতঃ লৌহঘটিত ওুঁধধ দেওয়া অতি কর্তব্য [নং ৫১ ও 
৫₹২)। অনেকে ব্যানেলা ও আ্যাবাইন চুর্ণ বিধি দেন। ডাক্তার হোবাইট 
সাহেব পুনঃ পুন? শীতল বা জমুদ্র-জলে অবগাহন কবিতে ব্যবস্থা দেন। 

আন্তঃ ফুশোলোকেব প্রা কোষ্ঠতুদ্ধি হয না, এবৎ বদ্ধ মল দ্বানা 
জরাসু উত্টেজিত হওঘান গভ আব হস্ম। যাথ। পুর্বে কখন ঘদ্দি এই হোতু 
গভুক্রান হইবা থাকে, তবে দ্বিতীয় বাবে সেই সমধে অর্থাত পুর্ষে ষে 
মাসে গভর্াৰ হইনাছিল কোষ্ঠশ্ুদ্ধি বাধিতে হইবে। 

থে ক্্রীব পুনগপুন5 গউক্রাৰ হম তাছাৰ পামীর কর্তব্য ঘে বসরাশধি 
সত্রীনংঅর্গ না কবেন, থেছেহু তাহা হইলে জবাধু উত্তেজিত হইবে না এবং 
কিছু দিন বিনাম প্রাপ্ত হইলে পাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত হইবে। বঅপৰ 
পক্ষে ্ীরও কত্তন্য যে, এই উপদেশটা বিশে মলোযোগেত্র সহিত ম্মবণ 
লাাখেন। 

জরা বা প্রশ্ন মধ্যে রক্তআ্াব হেতু গর্ডআ্রাব হইলে তাহাব 
চিকিৎসা অন্য্প হইবে । পাঠকগণেৰ স্মবণ থাকিবে গে জধাযুতে রক্ত- 
সঞ্চয় বা এদাহ হইলে একপ স-ঘটন হইযা থাকে, এবং যাহার রক্তাধিক 
ধাতু এবৎ হপিদ্রোগ (£119৭৮) থাকে, তাছারই প্রদাহ হইবার 
অভবনা। উর যখন বিন্ধি কাব্ণে' বুকতআব হনব তখন তাহা 
চিকিৎসাও ভিন্ন হইবে বক্তাধিক ধাতুবিশিষ্ট স্তরীব পক্ষে ব্রক্তমোক্ষণ, 
সল্প ভোজন, অভিবেচন, লৌহ্বঞ্জিত বলকারক ওঁষধ প্রভৃতি উপকাবী, 
কিন্ত গঠাবন্থার একপ ভবানক চিকিসা অতি সাবধানে কবিতে হইবে; 


গর্ভআাব । ১৮১ 


বিশেষতঃ ব্গদেশীয় কি স্ত্রী কি পুরুষ সকলেই দর্ব্বল। ছূর্ব্বল শরীরে 
রজ্ঞমোক্ষণ অতি গ্রহিত করংধ্য। হরিড্রোগ্ হেতু গর্ভাধারের প্রদাহ হইলে 
তাহার চিকিৎসা! অন্যবপ। এ পীড়াস্ব প্রচুর পবিমাণে লৌহত্ঘটিত ওঁষধ 
দেওয়া কর্তবা। 

কখন কথন চিকিৎসকেব সকল চেষ্টাই নিক্ষল হইয়া! যায, কিন্ত 
কোনরূপে হত্।শ হওয়া মুক্তিসিদ্ধ নহে, যেহেতু এক বা ছুইবাব ইট্টসিদ্ধ 
না হইলেও পবে ষে চেষ্টা সফল হইবে তাহাতে আর সন্দেহে নাই ॥ 
ডাক্তব ইয়াং বলেন, কোন ছুর্ভাগা মৃছিলাব গ্ভ দ্বাদশ বার পধ্যত্ত মহা" 
ষত্বেও রক্ষা করিতে পাবা যায় নাছ, তত্পরে ত্রয়োদশ বাবে পুর্ণকালে 
নির্ষিদ্থে তিনি প্রশৃতা হযেন। 

গর্ভআরাব হইবাব দ্দাশঙ্রায আমরা উপদি €য সকল উপায় প্রদর্শন 
করিলাম, তৎসমস্ত অবলন্বন করিয়াও গর্ভভআ্রাব্বে লক্ষণ্মকল প্রতীধমান 
হয়। উদ্বাধ১ এবং কটিদেশে বেদনা, সামান্য কাবণে কম্প, জরাম়দ্ধার 
আরও গ্রশস্ত ইত্যাদি লক্ষণ উপলব্ধি হইলেও চিকিৎসকের হতাশ 
হওয়া উচিত নহে । বক্ষধিক ধাতৃবিনিষ্ট স্ীগণেব এ অবস্থায় নাড়ী 
পূর্ণ ও ক্রতগামী থাকিলে অদেকে বকতমোক্ষণ কবিতে বিধি দেন, কিন্ত 
উহা এদেশীঘ ক্্রীলোকগণের পক্ষে বিখেয় কি ন। তাহা পূর্বেই উদ্লেখ 
হইরাছে! সপ 

ষে পধ্যস্ত জবাব এক্ষোচ বহিত ন। হয়, ২* হইতে ** বিশ্দু মাত্রা 
জল সংযোগে অহিফেন ভবিষ্ট প্রতি ঘণ্টা পিচকাবীদ্বারা ষোনিমধ্যে 
প্রক্ষেপে কৰা অতীব প্রধোজন। গঠপাত হইবার উপক্রম হইলে কেবল 
এই একমাত্র উপাষ দ্বাৰা তাহা রহ হইতে পবে। ডাত্ুপার কাজ 
বলেন. কোন এক ভদ্র মহিলার ৩২ যাস গভ হইলে এক দিন তাহার 
ব্ামীর সহিত তিনি বাগবিভও বদ্নে। পৰ দিবস, জবাধুব স্থানে ও 
কটিদেশে বেদনা এন যোনিদ্বাৰ হইতে বক্ত নির্গত হইতে লাগিল । 
পরীক্ষায় জরামু-দ্বার প্রশস্ত বোধ এবং ভ্রণেব আবরণ বিল্পী অঙ্গুলীতে 
স্পর্শ হইয়াছিল । ৪৫ মিনিট অন্জব অহিফেন অরিষ্টেন প্রহ্মে'প 
দেওয়াতে জরাসুব সক্কোচ রহিত হইল এস তিনিও পূর্ণকালে প্রসবিতা 
হইলেন। অহিফেন অঁধক পরিমাণে প্রশ্ণেগ কবিণে শীদ কত্ব হইতে পাবে, 
কিন্ত তাহা অকিপ্চিৎকর এবং অন্গ জেমনৈড় পান ববিলে দুরীতুত হয়। 

কিন্ত এইরূপ চিকিৎসার পূর্বের ঘদি জণের নৃহ্য হুইস্সা থাকে তাহা! 
হইলে আমাদের কাধ্যু নণাষবিরুদ্ধ ও অনিষ্টকর কি না? ইতিপূর্বে 

শুভ 


১৮২ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


উল্লেখ হইয়াছে ষে, ভ্রণ্র আববণ নিিল্পী ফে প্যাস্ত অচ্ছিন্ন থাকিবে, 
তাহা! গভে অবস্থিতি কবিলেও কোন মতি হইবে না। আবাব গ্গাচ মাস 
গত না হইলে ভ্রণ জীবিত কি মত তাহা স্পষ্ট জানা যায না। এই জন্য 
গর্ভ বক্ষ কবিবাৰ যে উপান বশিত হইযাছে, তাহা কিছুতেই পরিত্যাগ 
কবা উচিত নহে। যেহেতু ঘদিও অফিফেন ওক্ষেপ দ্বাবা আপাততঃ 
প্রসব বেদনা নিবাবণ কবা যান, কিন্ত গভে জ্রণের মৃত্যু হইলে এ বেদনা 
যে পুনক্ুদ্দীপিত হইবে তাহাতে আব বিন্দৃমাত্র সন্দেহ নাই। 


বক্তমোক্ষণ ও অহিফেন প্রক্ষেপ বাতীত আহাৰ এবং কতকগুলি 
আ!চবণ দ্বাবা আসন বিপদ দূর হইতে পাবে । প্রতি নর্ধদা শবনাবস্থায 
থাকিবেন) মন নিশ্চিন্ত ও শবীব যাহাতে নিক্দ্যম থাকে, তদ্বিষষে বত্ব 
কবিবেন। তাহাব পক্ষে লঘুপাক দ্রব্য আভারঃ মাংসেন মূনঃ দুগ্ধঃ মতস্যেব 
ঝোল ও পুবাতন চাউলেন অন্ন উপকানা পথা। সর্ব্বদ! শীতল জল বন্ধ 
ভিজাইহ1 উদ্নবাধ প্রদেশে নান্দিঘা বাখিতে হইবে 


২। ভ্রণ নষ্ট হইলে তাভা নিগত কবণ। পুন্বে কথিত হইয়াছে 
ঘে, অত্যন্ত বক্তত্রাধ, তীব্র বেদনা এব্ৎ ভ্রথের আববণ-ঝিল্রার বিচ্ছিন্নতা 
হইলে গ্ভ বঙ্ষা কদাপি হইবে না, সুতিবাহৎ এ অবস্থা 2£ত খু যাহীছে 
শীতুনির্গত কৰা যায তদ্ধিষনে যত্র কবাই উচিত। কিক প্রথম তিন মাস 
এমধো উহ আ্রাব হইলে বদি এতদব শেণিতপাত না হয য'ভা/ত ওর্িশী 
ভবন সংশষ হইতে পানে, তাহা হইলে চিরকিংসক ক্ভাপেপ প্রতি প্র তীক্সা 
কনিখা বহিবেন, থেছে ₹ কখন কখন নির্বিবিদ্ে সমস্ত জন বিগত হইয] বব, 
তাহা। হইলে কোন চিন্তা থাকে না। ডাকার বডিনোক নলেন, চিকিৎনক 
এই কার্ধ্ে হন্তপ্রণ কবিদা যাহাতে আবব্ণ ঝিক্া ভিন্ন না হয়, তদ্বিৰষে 
বিষ যত্ব কর্রিবেন। প্রথম চাবি মজমধো গভজআাখ হইলে আমব। 
প্রাব দেখি যে, জবাসব দ্বাব প্রশস্ত হহলেএ শ্রম কীণ্য জবা হয না, 
তাহাতে স্পষ্ট বোধ হইতেছে যে অকালে গভপাহি হইলে জবায়ু সম্পৃণ 
কপে সঙ্গেচিত হয বা, অতএব জবান প্রমৰ মন) হইলে আমাদের চিস্ত। 
কব হইবে না, প্রকৃতিই এ সমধেন প্রকৃত ধালী। ৫.৬ ফাসে গভ্পাত 
হইলে পূর্ণকালেব সমস্ত প্রক্রিঘাব প্রনেজন এবং এসমধে প্রসব কাধ্যও 
জরায়ুর কঠিন সঙ্গোচন জন্য জবান *ম্পাদিত হব। প্রসব হইতে কোন 
বিছ্বটন হইলে মচনাচর প্রভাব দ্বারাই তীহা। প্রতিকৃত হয, চিৎ 
চিকিৎসকের বিশেষ সাহ'য্য প্রনোজন করে। 


গর্ভআব । ১৮৩ 


৬। গভ ম্রাবহেতু উপদর্গেব প্রতিকার । উপসর্গ নানা প্রকার, 
তন্বধ্যে অধিকাংশ প্রশ্থৃতিএ বক্তত্রাব হইতে দেখা ষাষ। ইহা গভণআাবের 
পূর্বে, সময়ে এবৎ তৎপবে সতঘ্টন হইতে পাবে। কখন ইহা! গভপাতের 
কারণ, কখন বা তাহাব ফল কবপ হইধা থাকে । ফলতঃ অসমষে গভ. 
নষ্ট হইলে যে পবিমণে শোণিতপাত হ্ষ, পূর্ণকালে প্রসব হইলে তক্রপ 
হুইবার সম্ভব নাই। থাহ1 হউক, গর্ভস্ত মুত ভরণ নির্গত করিয়া! যাহাতে 
ত্ববার় রক্তত্রাব বোধ হষ তছিসদে যত্ু বা বিধেষ। উন্তান শবন, শীতল 
জল পান, উদবাধঃ প্রদ্ধেশে শীতল জল ন্েপন, অহিফেন সেবন, ইত্যাক্ধি 
ঘ্াবা গীড়। উপশমিত না হইলে আগ্দট, এক্সটাক্ট ক্যানাবিস, ক্যানেলা 
প্রভৃতি ত্বাৰ ব্যবস্থা কবিবে। কিন্ত অঙ্গ দিনের গর্ভ নষ্ট হইলে জবাধু 

সংকোচ না হওঘান এ জকল উপাধ দ্বাবা কোন প্রতিকার দর্শে না। কিছু 
লিণ্ট, পুবাতন বজ্র বাস্পঞ্জ ষোনিমধ্যে প্রবেশ কবাইযা তাহা বোধ করা 
উচিত। এতদ্বাৰা ছুইটা কার্য সম্পাদিত হয, শোণিত নির্গত হুইাতে না 
পাইয়া! জাধুব মধ্যে জমিনা ঘাঘ এবং ষে স্কল ছিন্ন নাজীদ্বাব! বন্তত্রাৰ 
হর তাহা বোধ করে, (১)শ্যানীভ ত শোণিত জবাধুব উন্তেজন। কবিযা উহ! 

২কোচিত কবণে। গর্ভপাত হইবাৰ পুন্নে একপ বক্তজ্রাৰ হইলেও এ 
উপায় অব্লম্বনীষ, যেছেও তদ্ব'বা অনেক জ্ময়ে গর্ভ বক্ষা হইয়াছে । 
তবে চিকিৎসককে এইমাত্র দেখিতে হইবে ষে, বদ্ধ শোণিতদ্বাবা জবামুব 
আঘতন রদ্ধি হইতেছে ক না এবং ষদি হঘঃ যোনি হইতে বস্ত্রাদি তুণাষ্‌ 
বাহিক কবিতে হইবে। 

এতদ্যতীত অন্যান্য উপসর্গেব চিকিৎসা এস্লে বর্ণনা কবিবাৰ 
প্রযোজন নাই। কোন চিকিৎসা শাস্পু পাঠ কৰিলে জ্ঞাত হওষা যাইবে। 
এক্ষণে অন্য প্রকার গওক্জাৰ লিখিতে প্রপ্ন্ত হইতেছি। 


২। বৈবাধত্ব বা অ'কম্মিক গর্ভপাত | 
(4০০০০17৮%] 4৬1১০৮৮1077) 


নিদানে ইহাকে আভিঘাতিক গঠভআৰ বলে, স্ৃতবাং এই সংজ্ঞ 
আমাদেব গ্রহ্ণীন, কেবল ইংবাজা শব্দে অনুবাদ জন্য উপবি উক্ত শব্ব- 
প্রদত্ত হইল। 


১৮৪ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


এগর্ভোইভিঘাত বিষমাশন পীডি্ভাদৈ” 
পক্কং দ্রমাদিব ফলং পততি ক্ষণেন।? 

“ষে রূপ বৃক্ষ হইতে অভিাতাদি দ্লাবা পক ফলেব প্তন হযঃ 
সেইরূপ বিষমাহার বা! অভিত্বাতাদি দ্বাবা নাবীদিগের গর্ভ অকালে পতিত 
হইয়া থাকে” । 

আমবা এ পর্যান্ত যে প্রকাব গর্ভআ্রীব বর্ণনা কবিলাম তাহাতে অন্যেব 
অপরাধ না থাকায় চিকিৎসককে রাজদ্ব'বে সাঙ্গী দিতে হয় না, কিন্তু এক্ষণে 
আমরা যাহা বর্ণনা কবিতেছি ইহা তাহাব বিপলীত। এ সম্বন্ধে ষে 
সকল ব্যক্তি চিকিৎনকেব নেত্রখখে পতিত হইবে, তাহা'ব। প্রা প্রবঞ্চক, 
সুতরাং সাবধানে তাহাদের কথায় বিশ্ব স্থাপন কৰা উচিত। কোন নার 
অন্যের অভিঘাতে নাহার গঞ নষ্ট হইসাছে বলিযা উপস্থিত হইলে, তাহার 
প্রকৃত গর্ভ হইরাছিল কি না তদ্দিবদে শনুসন্ধান করা উচিত । এইনিমিন 
জের সন্থদ্ধি পবিজ্ঞাত হওযা সকশেবই কর্তব্য। নিদানে লিখিত 
আছে 

“আচকর্থ স্তাতোমাসাৎ পরশ্বেদগ্ বিদ্রবত। 
ততঃ খ্িত্ত শবীনব্য পাত পঞ্চমনষ্টযোত 0? 

“চহুথ যাস পধ্যন্ত গর্ভ দ্রববপ হইফা থাকে, অতএব ৯ কালমধ্যে 
গ্ি-নষ্ট হইলে তাহাকে গভআব ক্রেলক্ষবিত হওয়14 দ্বঞ _ ভা) কহে। 
তদনত্তর পঞ্চম ও ষষ্ঠ মাসে শ্থিব শবাঁব হইয়া বিনষ্ট হইলে উহাকে 
গর্ভপাত কহে। চতুর্থ মাস পধ্যন্ত ভ্রণেব আকাব হয না, দ্রববপ থাকে, 
এই সংস্কাব এদেশে এতদূর বদ্ধমূল হই'ঘাছে যে, অনেক স্মযে চিকিৎসক 
এতর্দাবা বিশেষ সাহায্য প্রাপ্ত হইবেন। 

বিগত ১৮৭০ খ ্টান্দেব জুন মাথে থডগ্রাম থানাব অন্তর্গত ঝিক্টা 
নামক গ্রামে একটা ভাকাইতি হয, অনুসন্ধানদ্রাব। সুপ্রসিদ্ধ পোলিন্‌ 
ইন্স্পেক্টৰ শ্রীদুক্ত বানু নাথ সবকাৰ এবং হেড্‌ কনাষ্টেবল নিমাইট্টাদ 
দ্ধাস ১৮ জন অত্যাচাবীকে ধৃত কবেন তন্মধ্যে ৭ জনেৰ কঠিন পবিশ্রমের 
সহিত দীর্ঘ কয়েদ হয, অপৰ করেক জনকে ডেপুটী য্যাঁজস্রেট অব্যাহতি 
দেন। ইহারা নিক্ঘন্তি পাইশ উপবি উঞ্জ কম্মচাবিদ্বযেৰ নানে নানারূপ 
অত্যাচাব করার জন্য ডেপুটা ম্যাজি?টের সযীপে অভিযোগ করে। 
কথিত আছে, বিচারক বিশেষ মভঘপান কণাতে তাহার এতদৃন সাহসী 
হইয়াছিল । যাহ! হউক, তিন্‌ নস অন্তীত হইলে কাস্মা যধবী নারী 
এক মুসলমানী আমিবা পোলিস কম্মাচানীকতৃক্ক তাহার গণ নই হওয়ার 


গর্ভশ্রাব । ১৮৫ 


নালিস কবে। মিথ্যা নাক্ষীদ্বারা আপনাব প্রার্থনীব বিষয় যথেষ্ট প্রমাণ 
কবিয়াছিল এব্‌ৎ বিচাবক অভিযোগকাবিণীকে সহযতা করুন বাঁ নাই 
ককন, ভাহাখ কাধ্যের দ্রাবা সে উৎসাহিত হইয়াছিল। প্রপব ব] 
গর্ভআাবেব তিন মাস পবে পৰীক্ষা! কৰিলে গর্ভ থাকা কদাচ প্রমাণ কব। 
ষাইতে পাবে না, এ অবস্থাধ এ অভিপ্রাষ ব্যক্ত কবিলে অভিযোগকাবিণীৰ 
জয় হয এবং নিবাপবাধ কন্মীচাবিদ্ববকে অকারণে ক্লেশ ভোগ কবিতে হষ। 
আমাদেব বিশ্বাস ছিল, নিদানোক্ত বচনেব ভাব এদেশী লোকেৰ মনে 
একটা দুট সংস্কার জন্মিষা পিযাছে এব এইবিশ্বাসের উপব নির্ভব কবিঘ। 
আমবা কাসমা বিবীকে কতকগুলি প্রশ্ন কবি, তন্মধো গঙআব কালে কোন, 
অববব বিশিঞ্ সন্তান কি শ্ানীভূত শোণিত অর্থাৎ জমাবজ্ঞ নির্গত হইীবা- 
+ছল কি ন!, ইহা বিশেষ কবিঘা জিজ্ঞাসা কবিব।ছিলাম । তাহাতে দে 
বলিয়াছিল যে, তিন মাস কষেক দিনের গর্ভ, তাহাতে সন্তান বা আকাৰ 
বিশিষ্ট পদার্থ থাকিবাব সন্ত্রাবনা কোথা গ পোশিম কন্মচারিদ্বাবা আঘাত 
প্রাপ্ত হওয়ান পব দিন হইতে ১* দিন পর্যাস্ত কবল তবল বক্ত নিখাঁতি 
হইযাছিল, শোণিত জন্য নির্গত হদ নাই, ইহাতে যে আমাদের অভ্রাষ্ট 
সিদ্ধ হুইল তাহ! বলা বাল্য । 
নিদানোজ্ বচন যেঞ্প ভ্রমাত্বক অন্য গ্রান্ভেব উদ্ডি তদ্রপ নছে 

আীমন্তাগবতে উত্ত আছ যে, 

শকশ্বনা দৈবনেত্রেণ তক্রভোপপাছযে ॥ 

স্িধাঃ প্রবিষ্ট ডদবং পুহলোরে তক শষ? ॥ (০) 

কণন' তেকতাত্রেণ পৰবাত্রেণ পৃ দণ । 

পশাভেনতু কর্বধুহ গেশা তং পা তত: শবহ॥ (২) 

মাসেন ত শিকোদাভ।ং ইাফবজ্বযাদাজপিএহত 1 

নগলোমাহ্ি অন্ম।ণি লিঙ্গচ্চিত্োছ নাস্্রভিঃ ॥ (5১৮ 

পুর্ব কর্ম্বনিখদ্দল জীব, দেছ প্রাপ্িব নিমিহ জশ্ববেচ্ছাষ পুক্ষষের 

বেতঃকণ। আশ্রঘ কবিঘা! শ্্ীৰ উদনে প্রবি হব । এই বেতঃকণা এক 
বাত্বে কলন অর্থাৎ জনাধুশ্থ শৌোণিতের সভিত মিশ্রিত হন, পব বাত্েতে এ 
কলন বুগ্দাকাবে অর্থাৎ বিশ্ম।ক।”ব পথ্ণিত হস, তদনভ্তব ১০ দিনে কর্কদ্ধধ 
(কুল) ফলেব নঠার চু হুইবা, অংস্পৰ্ব পেশী মোংসপিও) ও অগজ 
যোনিতে অণ্ড হহীহা থাকে । ত্রমে প্রথম মাসেই ক্র মাধসণেশীতে মস্তক 
হয, দ্বিতীয় ঘামে ববচবণ।দি অব্য়বেব অধকান হয, ততীষ মাসে নখ, 
লোম, অশ্থি ও সম্বন্থানসকল এবং লিঙ্গ ও ছিদ্রস্ানসকল জন্মে। 


১৮৬ স্ীরোগ-বিধায়ক । 


এক্ষণে দেখা কর্তব্য ইউবোপীষ মতের সহিত ইহার কতদৃৰ প্রক্য। 
উভষমত অনুসন্ধান করিধা দেখিলে অন্মদ্ধেশীয় প্রাচীন পণ্ডিতগণের 
বহুতর প্রশংসা করিতে হইবে। 

ডাক্তার হোম অইম দিবসের ভ্রন অগাকা» হুইডে দেখিযাছেন 
এবং ডাক্তাৰ ভেল্পো ১২ দ্িনেব ভ্রণেদ এইকপ আকাৰ দেখিয়াছেন। 


তিন হইতে ৪ সপ্তাহের মধ্যে ভ্রণে আয়তন পিগীলিকা, মক্ষিকা বা 
গোধুমের ন্যাঘ, ৩ হইতে ৫ লাইন দীর্ঘ এবং ওজনে ২০ গ্রেণ। আকাব 
সর্পের ন্যায় মৃস্তকভাগ স্ুল এবং অপরাংশ লাঙ্গুলেব ন্যায় ক্রমশঃ: হৃক্ষ 
হইয়া আইসে। মস্তকে চিব থাকে তাহাই মুখ, ছুইটা কষ্ণবর্ণ ক্ষুদ্র বি্দূ 
চক্ষু সদৃশ | শবীব মধ্যে যে চারিটা ক্ষুদ্র উন্নত স্থান দেখা যায়, তাহাবাই 
পরে হস্ক পদে প্বিণত হব । 

ছয সপ্তাহের জ্রণেব নৈর্ঘ্য ৭ হইতে ১০ লাইন, ওজন ৪* হইতে 
৭৫ গ্রেণ। মুখমণ্ডল পবিক্ষাব এবৎ মস্তক হইতে ভিন্ন ; মুখ নাসিকা, 
চক্ষু এবং কর্ণের রদ্ধ, স্পষ্ট দেখা যায়, বাহুদ্ধর শবীবেব মধ্যস্থলল এবং 
অধঃশাখ। গুহাদেশের নিকট হইতে নির্গত হয। অগ্গুলীসকল স্প্ট 
এবছ নাভ্যনাড়ীও তদ্রপ। যরস্থি ও অধোহত্বস্থি এই সমযে হইতে 
নির্মিত হয। 

-হই মাসের ভ্রণের দৈর্থা ৯২- ৪ ই্চ। ওজন ২ হইতে ৪ ট্রাম, 
নগসিক! এবং ওষ্ের আদ্যবস্া, শবীব হইতে হস্তপদ পথক, বহিজনেক্তরিত্ 
পৃথক, কৃষ্ণবর্ণের চিত্বেব দাবা গুহ ঘাব প্রকাশ পার, শ্লীহা, ফুদফুদ প্রভৃতির 
আদ্যবন্থা আবস্ত হয। ললাটাস্ছি ও পঞ্জবাস্টি এই সমবে দুষ্ট হয়। 

তিন মাসের হ্ণেব দৈর্ধ্য ২--৬ ইঞ্চি এবং ওজন ১--৬ ওঁন্স। 
মস্তক অতি বৃহৎ, নেত্রাবরণ স্পষ্ট, কিপ্ত সংমিলিত, মুখবদ্ধ, অঙ্গুলীসকল 
পৃথকভাবে অবস্থিত, অসম্পূর্ণ লাঙ্গুণাপেক্ষা অধঃশাখ। বৃহৎ, বহির্জেনেক্রিথ 
লম্বা ইত্যাদি । 

৪ মাসের ভ্রণ ৪২--৮ ইঞ্চ দবীর্থ এবং ২২৮ ওন্স শুকু । চমু 
লোহিত বর্ণ, মুখ বৃহৎ ও বিন্ফাবিত, নেত্রাববক ঝিল্লা (মেশ্ব প! পিউপিলে- 
রিষ্‌) স্পষ্ট, নব এই সমব হইতে দৃষ্ট হয। 


& মাস পৰে ভ্রণেতর আববব যেক্তুপ হত্ব তাহাব উল্লেখ করিবার প্রয়ো- 


জন্‌ নাই, যেহেতু আপামার সাধারণ ঘকলেবই বিশ্বাস এই যে, চারি মাস 
পরে উহা! আকার প্রাপ্ত হয়। 


গর্ভশ্রাব। ১৮৭ 


এক্ষণে দেখা যাউক, কি পবিমাণে আবাত প্রাপ্ত হইলে গভ্ নষ্ট 
হয়। কিন্তু এই বিষয়টী উল্লেধ করিবাব্‌ পূর্ষে পাঠকগণকে জ্ঞাত করি- 
তেছি, যে অতিথাত দ্বিবিধ অর্থ1ৎ (১) উচ্চ হইতে পতন, যষ্টি বা কর।- 
ঘ্বাত ; (২) কোনবপ বাহাবস্ত যোনিমধ্যে প্রবেশ কবাইয়া জবায়ুব আঘ্বাত। 


উদ্রাধঃ প্রদেশ বা কটিতে আঘাত লাগিলে গর্ভ নষ্ট হইতে পাবে, 
কিন্ত যাহাতে প্রহ্থতিৰ জীবন সংশয় না হয, এক্প আত্াতে প্রা কোন 
ক্ষতি হয়না। ডাক্তার ম্মিধ বালন, ১৮১১ খৃষ্টাব্দে এক রাস্তা তাহার 
গভ বিতী স্ত্রীব গর্ভ নষ্ট করিবাৰ মানসে উহার উদবোপরি উপবেশন 
করিয়া কনুইদ্বাঙা সবলে আঘাত করিষাছিল, তাহাতে সেই স্ত্রীব গর্ভপাত 
হুইল বটে, কিন্ত অতি সতৃবে তাহাবও মৃত্যু হইল। ডাক্তাব ক্যান্বেল 
বলেন, এক ব্যক্তি তাহার স্ত্রীব পূর্ণগর্ডোপবি সবলে আঘাত কবে, 
তাহাতে প্রস্থন ছিন্ন হওযাতে ভ্রাণ নষ্ট হয এবং ৫১৯ ঘণ্টা পবে মাতানও 
নৃত্যু হইম্কাছিল। উদব ব্যতীত অন্য স্থানে গুক্ঠতব্‌ আঘাত লাগিলে 
গর্ভআব হইবাৰ অন্তাবণ। অত্যক্প। ম্যাডাম গগানাপেল বলেন, এক নাবীৰ, 
বস্তিকোটর সন্কর্ণ থাকায় তিনি যখন গভবৰতী হইলেন, সিজেবিম্বান সেক” 
শন নামক অন্বোপচাৰ হইতে বক্ষ! পাইবার নিমিন্ত গর্ভপাত কাঁৰবার 
ম।নমে অহ্রি উচ্চ স্থান হইতে পতিতা হয়েন, তাহাতে যে আঘাত প্রাপ 
হইলেন সেই আত্বাতেই তাহাব প্রাণ বিনষ্ট হইল, কিন্তু গরভনস্থ হছল 
না। ভাক্তাব মরিনে। বলেন, একটা গৃহে আগ্রসখ্যাগ্র হওয়াঘ উহাৰ 
তৃতীয্ব তল হইতে একটা নাবী অধঃপতিতা৷ হরেন, তাহাতে তাহার ঝন্রৰ 
অস্থভগ্ন হইয়াছিল, কিন্ত এত গুরুতব আহাতেও গর নষ্ট হয নাই । 


ষাহাদেব দুই চাবিবার গভ আ্রাব*হইঘ্াছ্ে, অন্তঃসত্বাবস্াষ অল্প 
আঘাত লাগিলেই তাহাদিগেব গভ বিনষ্ট হইখা যাব । বিগত ১৮৭৯ 
খষ্টাব্দের জানুঘাবী মাসে নীলকণ্ প্রাব নামা এক ব্যাক্তি ভুবন মুচিনী নানী 
অষ্টম মাস গত বতা নাবুকে বত্সামান্য আখাত করে, এমত কি, কিয়ৎক্ষণ 
পরে পরীক্ষা কবাইতে আমিলে তাহাব আঙ্গেব কোন্‌ স্থানেই প্রহারের 
চিহু দেখা গেল না, অথচ দ্বিতীয় দ্রিবসে তাহাব গভর্জরাব হইয়া বাষ। 
ইতিপুর্বে অন্্যুন্ চারিবার ভূবভনব গভ অ।- হুইয়াছিল। ম্বহবাৎ আমরা 
জনুমান কবি, এবারে আঘাত প্রাপ্ত না হইলেও অলদিন মধ্যে উহাব 
গর্ভনষ্ট হইত । * 


এই আকম্মিক গতপাত, অভিত্বাত ব্যতীহ আরও অনেক কারণে 





১৮৮ স্ীরোগণবিধায়ক । 


সংঘটিত হইতে পাবে। অতিশয় পবিশরমের পব ক্লান্তি, অতিশফু বতিক্রীড়া 
কোন স্থানের নিষ্পেষণ ইত্যাদি । 

অতিত্বাত এবং নিম্পেবণেব ক্রিঘ! ছুই প্রকার । (১) জবাদুব আধাত 
ও উত্তেজনা । (২) ভ্রগ শবীবে আঘ[ত ও তাহাব মৃত্যু । দ্বিতীষ প্রকাৰ 
অপকার অনেকে বিশ্বাস কনেন না) ডাক্সাৰ কাত! বলেন, এক খোব- 
তৰ অন্ধকার বারিতে ভন মাস অস্তঃসন্বা এক নাবী দ্ধতগমনে এক কাষ্ট 
খণ্ডে সুদূট আঘাত লাগাইঘাছিলেন, তাহাতে সমস্ত বাত্রি গভস্থ ভ্রপ 
আলোডন কাঁবনা প্রাতে নিকদযম হইল । ছুই দিন পবে উক্ত নাবীৰ 
গৃভ আব হইলে জন্ণর ০” একটা কাল শিবা দেখ গিষ্বাছিশ । ডাওুশব 
কডাক বলেন, এইকপে আঘাত শ্রঃপ্ত হইযা কোন গভ বৃতী স্ত্রীব গভ পাত 
হইনে ভরণের হস্ত পদে ভগ্াফি দেখা গ্িষাছিল । 

আঘাত প্রাপ্ূ হইখা কতকশ্ণ পর্যান্থ গন্ভ বঞ্ষা হইতে পাবে ? যূদি 
কেবল মাত-শনীব ভাবা প্রান হয়, তাহ। হইল গভ আ্াব হইতে বিলম্ব 
হঘ। কাব যদি জ্রুণ আহত হব তাহা হইলে গড নষ্ট ত্ববাধ হইতে দেখা 
মান। কখন কখন এই দধটনা ইহাব বিপ্বাত ভাবে হইমা খাকে। খদি 
প্রতি & হরণ এককালে আহত হয়, তাহা ভইলে আধা প্রাপিব পবেই 
এর্ভ নঞ্ু হইবার সন্ত বধ ইভার লক্ষন ও চিকিহসা বিশেষকপে বর্ণনা 
হবিধাব প্রবোজন লাই । 


এ 


পঞ্চম অধ্যায়। 
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সুতিকাবস্থার পীডাসমূহ ৷ 


এই সকল ব্যাধিব শ্রেণী বিভাগ কবা অতিশয় কঠিন এবং যে সক্কল 
ব্যাধি জরায়ু আরুমণ করে খা তাহা হইতে বিস্তার পাষ তাছ। বর্ণনা কৰিযা 
কয়েকটা জবীষ পীডা এনং অবশেষে স্াধবীব ও ধাম্নিক ব্যাধি সকল 
কথিত হইবে! কিন্ত এতংপুর্রবে সবল ও হুহনীন্‌ প্রহ্নতি কিৰপে হুতি- 
কাবস্থা হইতে উত্তীর্ণ হঘেন এবং স্ৃতিকাবস্থাব লক্ষণ নযু:হর আধিক্য- 
হেতু কিন্ূপ ব্যত্যঘ জন্মে, তাহ! অগ্রে বর্ণিত হইবে। 


১। প্রসবান্তে আবোগালাভ 

প্রসবের কয়েক ঘটাম্ত কোন প্রহ্থতিকে পৰীক্ষা করিলে দেখা যান 
যে, বিশেষ বিশেন অন্গেৰ ও সব্ব দেহের প্রচৃব পনিমাণে পরিবর্ূন ও 
কতকগুলির নতন উন্চব হব, জনাদুৰ পুনৰ ভাবের বিপব্যঘ ঘটে এলৎ 
শোণিত দণ্গালন পৃষ্বব্নাবিহীন হইনা পডে। বি 

(১) ম্নানব নিস্তেজঙ্গতা (৩৮৮০৭ ১19) | চক্ষু অবস্থা বি 
জহস! পবিবন্তন, মন্তিক্ষেৰ স্পর্শ শর্িণ হু।স বাবুদ্ধি)নখাস এ শোণিত 
সঞ্চালন যন্ত্রের ক্রিষাবৈগুণ্য, পবিবত্তিত আৰ সমুহ, ইত্যাদি উপ 
নিস্তেজস্কতাৰ পবিচার়ক। প্রমবে বিশেষে কষ্ট না হইলে এ কল সামান্য 
হইম্বা থাকে এবং প্রহ্থৃতিও শীদ্র আবোগ্য লাভ কবে। কিন্ত তদ্ভিপবীতে 
আবোগ্য লাভ ছুক্ষৰ হইযা উঠে । 

(২) নিশ্বাস ও বঞ্তসণ্ালন যন্ত্রের পীড়া । ঘুগপহৎ পৈশিক (0৩- 
৩০1০৮) শক্তিৰ অপচদ্ ও স্াববিক নিগ্েজগ্কত। সংঘটনে ইহাদের বৈকলা 
জন্মে । প্রসবকালে নাডাব চাঞ্চল্য সভাবোদ্ধে যত অধিক হব, প্রসবাস্তে 
তাহার গতি সেই পৰিমাণে প্রায় হাস হষ। যাভাব স্বাভাবিক নাভাব 
প্রতিত্বাত প্রতি নিনিটে ৭০, গ্রাসবকালে ** হইলে প্রসবাস্তে ৫* হইতে 
পাবে। এই হুক্বতা ও চালা যে সকলতে সমপরমাণে হইবে তাহাৰ 
কোন প্রমাণ নাই , ইহার কেক ঘ-্ট! পরে নাডার চাঞ্চল্য পুনবুদ্ধি হয় 
এবং ১২ কি ১৪ ছটা পবে আবাৰ ক্রস হইবা দুগ্চেঅপাদনকালে বৃদ্ধি 


১৯৩ সত্রীরোগ-বিধারক | 


হইতে দেখা ফায। নাড়াৰ চাঞ্লা যে ভাবে ও খে সম্বে হাস বুদ্ধি হয, 
নিশ্বাস প্রশ্বাসেবও ব্যতাষ তনুসাবে হইবা থাকে । 

৩) জবামু, যোনি পরশ হব অবস্থ।। প্রসবান্তে জবাযু স্ব বা 
অধিক হউক, কুপিত্ ভব, এই আংক্ষক্গটনে উহা! শিশুৰ মন্্কেব ন্যাষ 
আঘতন ভ্রাস হওদঘাতে অনেক উপকার উপলদ্দি হইথ। থাকে যথা-__ 
শোণিতক্রাৰ বেংধ, এবং জনাসুৰ গহন 7, তাহাৰ শিব! ও শিবা-গহ্বরেব 
(সন) জাম । আইকন পে শিথিলতা এবহ তহণন্কে পুনবীকুগ্চন দুষ্ট 
হম। এইকপে ইভা শ্ুৰাৰতন প্রাপ্ত ভইঘা ৮1১০ চিনে বস্তিকোটব মধ্যে 
পতিত হয এবং এই সময পস্তিপ কিনাবায হুস্ত পিষা টিপিলে তাহা 
অনুভব কবা যাইতন পানে কি হাব এক সপ্তাহ পৰে তাহা আব অন্থভূত 
হস্ত না । অনেকে কলেন, এই ভ্রঙ্থত। কেবল আকুপ্চন বশতঃ সংঘটিত 
হইঘা থাকে, কিন্ত ডাক্ষাৰ বামণ্বথার ও অন্যান্য ভিষকেবা বিবেচনা 
করেন ঘে, আকুঞ্চন ব্যশীত জরাদুৰ বিধান সকল (২4 1০/7১, আশোষিত 
হইবা প্রা্ুভ ঘউন। সদুদ্ধ হই থকে! আোষ্ণ কার্ধ্য মেদোপকৃষ্টতার 
পরিণাম বলিধা স্থিধাচত হইমাছ্ছে | 

প্রষলাস্থে এক ব! সই দিন পনে জনাণুব অস্তর্ভাগ ঢৃষ্টি কবিলে লক্ষিত 
হইবে যে, উভাব অন্থবেষ্ট কিতা শিথিল, কৌকডা, কে মল এখহ ভিগিড়ুয়া 
(18১01405) না গতনশীলা ঝিতীন অংশদ্বাবা স্থানে স্বানে আবৃত। 
প্রশণের সংলপ স্থান ভপেক্ষাক্ত উচ্চ এবৎ দেখিতে দ্রানাময ক্ষতের 
ন্যায় । এই পমস্ত অঙ্গই গড পাংখবর্ণ এবৎ উহাতে যে আাব থাকে 
তাহা অসিত বা হবিকর্ণ এস, দেখিলে তাহাকে বিগলনীন ক্ষত বলিষ! 
বোধ হয। অপঘন দ্বাবা তকে নিয়ে যেমন শোণিতত্রাব হয তদ্ধপ 
জরায়ুগ্রীবা দৃষ্ই হইথা থান্ডে। এই সকল ক্রমশঃ অপনীত হইন1 উ্ছা 
নুস্থ আকাব প্রাপু হব । যোনিও ভ্রেমশঃ আকুঞ্চিত হইনা আইজে | 
প্রথমে উহাতে অভিণৰ নেদ্দন] ও উদ্ধত বোধ হব কিন, অধিক কাল শিশু 
যোনিমধ্যে না থাকিলে অযনা জনাযুন সুতিকক্াৰ (1,905) উগ্র গ৭- 
বিশিষ্ট না হইলে, উর লক্ষণন্বম স্বল্ক্ালেই প্রশমিত হম । চশ্বাদিরও 
আকুঞ্চন এই ভাবে হয! 

€৪) প্রসবান্তে বেদনা | প্রথম প্রসাবেব পৰ জনামুব আকুষ্চনে 
কোন বেদনান আবিহাব ভষু না এবৎ তহপবে গর্ভ হইলে এই বেদনাৰ 
উতপন্ি হইতে দেখা যান ।* তাহার সংঘটন, ন্তাশীত্ব ও উশ্রতা সকল 
নহ্বে সমান হয় নং । প্রলবান্ছে প্রা অদ্ধ ঘট পরে ইহার উদ্দীপন! 


প্রসবাস্তে আরোগ্যলাভ । ১৯১ 


হইয়া ৩০ কি ৪০ খন্টাে নিবৃত্তি পাম। ইহাৰ অস্তিত্ব কালে জরায়ু 
নিঃত্রাব বৃদ্ধি পাষ এবং কখন কখন শ্যানীভূত শোণিত নির্গত হয়। 
সঙ্গ্প্রস্বত অন্তানকে শ্তন্য দিলে কশন কখন ইহাঁৰ বৃদ্ধি হইয়া থাকে । 
ইহাকে পশ্চাদ্বেদনা (১০৮ 19174) কহা যাব । 

€৫) জনাধুন হতিকআ্রাব (1,99)4)| প্রস্বকালে যে শোণিত 
আব হষ তাহা ত২পরেও কিছুকাল পদ্যন্ত খাকে যেহেতু প্রসূন ছিন্ন 
হওষায় অনেকগুলি বন্তবাহ নাড্রীুখ মুক্ত খাকে। কাল সতে আবের 
প্রকৃতি পবিবভিত হদ। ৩ ভহইকতে ৫ দিন পর্যা ইহা আননিম এব 
শোণিতাপেক্ষা অনেক তবল ও জলবং হব এব পতিত হইঘা শ্যানীভত 
হয না। তংপবে ইহা পৃষেব ন্যায় হবিদ্রাভ ও হনিদর্ণভন। ইহা তিন 
বা চাবি সপ্াহ গত না হছলে শিপ পান না এব ইহান সনম'ণ কলে 
মান দুষ্ট হয না। 

(৬) অন্যান্য নিঃআব | প্রসনকাল হই7হই ঘন্ধ বুদ্ধি পাম এপ্হ 
প্রদবান্তে তাহা হ্রাস হইলেও তা ভাবিক জপেসা ভধ্বিক হদ। হক কোমল 
€ শিথিল থাকে এবং তৈলাক্ষ বলনা! বোপ হথ। প্রশ্নাৰও আন্পন্মাকত 
ক্মধিক মি অস্থেৰ প্রত্রবণ হৃদত একুতিস্থ থাবে) নচেহ হাস বা বুি 
ভষ এবং এই হেতু কোষ্বন্গত) 9 অভিস। হইতে দেখ। যান । এ 

(৭) ছুর্ধ। গতীনম্থান পাযারৰ ব্দিত হুম ও তঙ্ুসঙ্ে মণ্জবঙ 
পদার্থ আব হইযা থাঁকে। ইভা দস হহত সশ সী প্রসবাস্তে 
প্রায় ১৫ ঘণ্ট। কৌন পবিবভন দেখা যান না, ৩২পদে রি ত পেন্ট শষ 
এবং দ্বিতীয দিনে শেষে ও গতীঘ দিনের প্রাবপ্ডে উহ! দিডারারিত 
গুক, বড ও কঠিন দেখান । এই অনন্ছে প্রচ্তিন জব ভইতে এতে এবং 
তাহাতে কম্প, না উষ্ণতা, নাডার চালা এবং পবোধুবেদ বেদনা 
বুদ্ধি পাইত দেখ মাস । ইহার পর ক্স পীদম্গে দু নিহত হইতে 
থাকে এসং ত্রমশং উহ। তি পাইদা সকল অহখ এ এত কবে। প্রথম 
৫1৬ দিনেণ ছুগ্ধ অন্য 7 স্মমাপেকণ ভিন্ন হয় ও তাভতে শিএও বিবেচকের 
কাধ্য কৰে। 

২। প্রমবাজ্বে প্রস্ততিকে বিন্পে রাখিতে হইবে | 


১ সাধারনত আমু, নিস্কেজগ্চভাব, জন্য বিশেষ চিকিংসাৰ 
প্রধোজন হয ন।। প্রস্তাবে নিস্তন্গে স্লান্ধকাৰ গৃহে বাখিধা তথাস্স 
অধিক লোক প্রবেশ করিতে দিবে না এবং যে কোন কারণে মানসিক 


৮. এ 


১৯২, স্ীরোগ বিধায়ক । 


উদ্দীপনা হয তাহ নিবাকৃত করিয়া তাহাকে সব্বদা স্থিরা ও প্রযোদিত 
রাখিবে। উত্তান শযনে নিদ্রিত হইতে দেওষা নিতাস্ত প্রশ্জোজনীয় 
খেছেতু এই একমাত্র উপাযেই স্বায়ব নিস্থেজস্কতা দরীভূত হয়! 

নাড়ীর অবস্থা লাক্ষণিক বলিষা অন্যান্য অতুধ নিবুত্তি পাইলে উহ] 
স্ষয়ং স্বাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত হয় কিম্বা উহাব সামান্য ব্যতিক্রম গুরুতর 
গীড়াব প্রথম চিহ্ন জ্ঞাপন কবে তদ্ষেতু উহার প্রতি তত দৃষ্টি রাখিবে। 

৩। প্রস্থন নির্ঠত হওয়াব অব্যবহিত পরে বাহ যোনিদেশে উষ্ণ বস্ত্র 
খণ্ড বান্ধিযা দেওমা উচিত এব দিবাবাত্রিতে তাহ] পুনঃ পুন: পরিবর্তন 
কবিষা দিবে । ভ্রণেব নিশ্শমন হেতু উক্ত স্থানে যে উত্বেধনা হয্প তাহা 
ঘতান্বাধা নিবৃত্তি গাইবে । কিছু কালাস্তে প্রহ্তি কিছু হুম্থ হইলে উষ্ণ 
জল ও দুগ্ধেব সহিত স্বল্প স্পিবিট মিশ্রিত কবিষা যোনিদেশ ধৌত করিয়। 
দিবে তাহাতে উল্ত স্থান যে কেবল পরিস্কার হইবে তাছ। নছে, উহাতে 
স্বাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত হইনাব সুবিধা জন্সিবে। 

৪। শয়নাবস্থা জাতাপত্যাৰ নিতান্ত প্রযোজন, যেহেতু সাধারণ 
উপকার ব্যতীত জবামুৰ শিথিলাবস্থাবও উপকার দর্শে। এই সমষে 
দণ্তাধমান বাঁ উপবেশন কবিয়া থাকিলে জরাধুব স্থানভষ্টতা ও অতিশয় 
মোণিতআাব হইতে পাবে। ইহাতে মুত্যু সং্ঘ্টন পম্্যস্ত সস্তাবন।। 
স্]. ৫1 পশ্চাছেদনার (41061-1,55) জন্য বিশেষ যত করিতে হয় না 

“ তবে তাহা কষ্টদায়ক হইলে এরোমেটিক্‌ পার্গেটিত, কিম্বা লড়েনম দিলেই 
 শিবৃন্তি পাষ। 

ই ৬। কস্রতিকআাবের (1-95188) জন্য বস্ত্রথণ্ড মধ্যে মধ্যে পবিবর্তন 
করিঘা দিবে কিন্তু শীতল বন্ত্র,কদাচ সংলগ্ন হইতে দিবে না, যেহেতু 
তাহাতে উহ? অবস্দ্ধ হইঘা 'অনিষ্টো২পাদন কবিবে। প্রমবাস্তে ৬ কি 
৮ হ্বণ্টা পরে শ্রস্থতাকে প্রজ্রাব ত্যাগ কবিতে বলিনে এবং তৎপুর্বেও 
ভঁহ! পরিত্যাগ কবিলে ভাল হয, কিন্ত শয়নাবস্থায় প্রআৰ ত্যাগ করা 
বিশেষ আবশ্যক । অনেক সময়ে স্মবণ কৰিয়া না দিলে প্রসূতি ৮ ম্বব্টা 
বপেক্ষা অধিবঙ্গণ প্রআব ত্যাগ কবে না, তাহাতে সাংখাতিক না হউক? 
শুক্ুতব অপকাৰ ঘটিত হয়, যেহেতু তাহাতে নুরাশঘের স্ায্বাঘাত 
(127275৮) বা প্রদাহ হইতে পাবে এব 'উক্ত প্রদাহ অন্তর্বেষ্ট পথ্যস্ত 
বিস্তাব পাইতে পারে । কখন কথন প্রস্রাব ত্যাগে কষ্ট বোধ হয়। উষ্ণ 
শুলে বস্ত্র ভিজাইযা যোনিদ্বারে ষংলগ্র করিলে উহার প্রতিকার হয় এবং 
প্রস্রাব না হইলে শলাদ্বার প্রস্রাব করাইবে। 


সতিকাবস্থার শীড়াসমূহ। ২৯৩ 


৭। শ্রমবান্তে অস্ত্রের প্রতি বিশেষ দৃষ্টি রাধিবে। ২৪ কি৩৬ হণ্টা 
পর্থাস্ত মলত্যাগ না হইলে ভাল কিন্ত তৎ্পরে না হইলে ওঁষ্ধদ্বার! কোষ্ঠ শুদ্ধি 
করাইবে। ক্যান্টার অইল, সেনা বা কুধাৰ ইহার পক্ষে বিশেষ উপকারী । 
এই সকল পুনঃপুনঃ দেওযা উচিত কি না তাহা অন্তরের অবস্থা বুঝিয়া স্থির 
করিবে যেক্ত্রী শিশুকে স্তন্য না দেয় তাহাকে লাবণিক বিরেচক ওধধ 
দেওয়! উচিত । 

সহ! শৈত্য লাগাইতে দ্েওযা নিতান্ত যুক্তিবিকুদ্ধ, অতএব যাহাতে 
ক্রমশঃ দেহ শীতল হয় তাহা কৰবিবে কিন্ত শয্যাদ্বিব উষ্ণতা যেন সুখকর 
হয় এবং লতিকাগৃহ যেন শীতল ও পবিক্কত বায়ুতে পুর্ণ থাকে। 

৮। পযোধর ক্ষীত ও বেদনাপ্র হইবার সমষ উষ্ণ তৈল মর্দনে বা 
উষ্ণ স্বেদদ্বাবা কষ্ট নিবাবণ হয়ব এবং সেই সঙ্গে এক মাতা রেচক ওঁষধ 
দেওয়া কর্তব্য। কিন্তু শিশুকে স্তন্য দেওযাই উৎকৃষ্ট উপায়ঃ যেহেতু 
তাহাতে জর হ্রাস হর, ছুগ্ধ-ক্ষরণ বৃদ্ধি পার এবং প্রথম প্রহ্থৃভার চুঢুক 
বন্ধিত হয়। 

জাতাপত্যাকে ৭৮ দিন সতত শয্বনাবস্থায় রাখিলে শত শত অনিষ্ট 
হইতে উদ্ধাব করা যায় । অতএব এবিষব ঘেন সর্বদা স্মরণ থাকে । 

৯. পথ্য। ৫ব1 ৬ দিন পধ্যন্ত ছঞ্ধ' কটি, আবাবট, সাগুদান! 
স্বল্প পরিমাণে দেওয়া যাইতে পাকে । অম্মদ্দেশে এবন্তত আহার তিন ছ্রিন - 
প্রদত্ত হুইফ্রা থাকে এবং চতুর্থ দিনে অন্ন দেওবা যাথ কিন্তু ষষ্ঠ দিনে অন্ন 
দিলে আবও ভাল হয। দণ্ডাযমান হইতে ও শুক জ্মাহার করিতে ষ্ত 
বিলম্ব করিবে ততই তাল। 


৩। স্তিকাবস্থায় স্বাভাবিক লক্ষণের ব্যতিগ্রম | 

এই সকল বাতিক্রম বোগিণীর দৈহিক অবস্থা, প্রস্বক্রিযাব ক্রম, 
অথব। ভ্রণেব স্থানীত্ব প্রচাপনদ্বারা উদ্ভব হয। প্রস্ধক্রযাব সহিত কোনগ্ত 
সম্বন্ধ থাকে না অথচ হৃতিক লক্ষনের ব্যতিক্রম এত অধিক হয যে, তাহাতে 
প্রন্থৃতা ও চিকিৎসক উভয্বেরই আশদ্কা উপস্থিত হয়, যেহেতু তাহাতে 
কতকগুলি গুকতর, অপর কতকঞ্চলি দামান্য ব্যাধির উত্পহি হই] 
থাকে। যথা :-- রি 

১। আষব নিস্তেজস্বত! ভতিশয়্ প্রবল হইতে পাবে এবং বোগিকী 
নিতান্ত নিস্তেজ হইয়া পড়ে । ইন্জ্রিয়সকল হয়ত শিথিল হয় নচেৎ 
উদ্দীপ্ত হইয়া বাকে, শ্বাসপ্রশ্বাস চল ও কষ্টাহ্হ এবং শোণিত- 

মণ 
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সঞ্চালনের সাইত ইহার গতির যে সম্বন্ধ থাকে তাহা! নষ্ট হয়। বোগিত্ীকে 
দেখিষ1 অিয়মান বোধ হয, মুখমণ্ডল নিতাস্ত মান, ক্লেশ-প্রকাশক শু 
চিন্তাযুক্ত; নাভী নিতান্ত মৃদ্ুগতিবিশিষ্টা ও ক্রেশবাহিত1 (1,0০5) বা 
চঞ্চলা, ক্ষুদ্র ও তড তড়ে। এই অবস্থান্্রে স্থপ্থত। প্রাপ্তি হইতে অনেক 
বিলম্ব ভ্য় অথবা তাহাতে মু্রাও হইতে পারে। 

আফিম এ অবস্থা মহৌষধ । ইহা এককালে পূর্ণ মাত্রায় কিন্বা 
কল্প পবিমাণে পুনঃপুনং দেওয়ী যাইতে পারে । ইহাতে যে কেবল দেহ 
সুস্থ হয তাহ? নহে, চঞ্চল শ্বাসপ্রশ্বাসগ শোণিত সঞ্চালপ হ্রাস হয়, বেষ্ট 
নিদ্রা আইসে। মদিবা প্রভৃতি উত্তেজক ওঁষধের প্রয়োজন হইলে সল্প 
মাত্রায় দেওযষা উচিত কিন্ত অধিক পরিমাণে দিলে অনিষ্ট হইবার জল্ভা- 
বনা। ফলতঃ উত্তেজকেব মধ্যে এমানঘা ও মৃগনাতভশী আফিমের সহিত 
দিলে যত উপকাব দর্শে তত আব কিছুতেই হয় না) এ অবস্থাক্ক প্র্থ- 
তার কিছু দিন শিশুকে স্তন্য দেওপা বিধেষ নহে। 

২। না অবস্থা । নাডাব এক পরিবত্তন উপবি বর্ণিত হইয়াছে । 
জতিশম্ব শোণিতআীব হইলে নাডী পূর্ণ ও দ্রুত হয। পশ্চছ্েদ্নার 
আতিশয্যে ইহাবও গনিত ক্দ্ধিত হইতে পাবে এবৎ ছুক্োৎপারন-কালে 
নাঁড়ীব চাঞ্চল্য বুদ্ধি পাষ। জবায্মধ্যে শ্যানীভিত শো[শত, বোগিণীর 
স্মভিসাব কিন্বা পাকাশযেস অন্য বৈকল্য থাকিলে নাড়ী চঞ্চল! হইতে 
পারে । লুতবাৎ এই সমস্ত অপস্থাম শৃতিকজবেন সহিত ভম জন্দিবার 
সম্ভাবনা! । ভাক্তাব ক্লার্ক বলিষাছেন, শ্রাঁতি মিনিটে নাভীব প্রতিত্বাত 
শতাধিক হইলে কোনও নানীকে নিবাপদ্ধ বিবেচনা কব] উচিত নছে। 

ভ। জনাযুব অবস্থা। কথন কখন ৫1৬ দিনে জবাধু ক্রমশঃ ত্রাস 
না হইয়া! বর্ধিত হয এবং পূর্নাপেক্ষা ইহাকে কোমল বলিষা বোধ হয়। 
এতত্সহ নাড়ীব চাঞ্চল্য খাকিলে জনামু প্রদ্ধাহগ্রস্ত অন্ুভত হইবে এবং 
রোগিণীর অসুখ বৃদ্ধি ও সুতিকস্রাবেন বোধ হওযাব উক্ত আশঙ্কা বদ্ধমূল 
হইয়া উঠে॥। অনেক সনষে উষ্ণ জলের পদ ও বেচক ওঁষধ প্রদ্ধানে 
শ্যানীভূত শোণিত আশু নির্গত হইথা এই মকল লক্ষণ শপনীত হয়। 
উগ্র বেদনাও এইন্ধপে নিবাবণ কৰা যাইতে পাবে। উঞ্ জলের শেল 
ও আফিম তজ্জন্য মহোপকানী। যোনি প্রস্ৃতির শ্রদধাহ হইলে তাহাব 
ন্যিমিত চিকিতসা কবিবে। হ্ুতিকআ্রাব উগ্র হইস্ষা যোনিমুখ ক্ষত কবিলে 
বিশেষন্ূপে পবিফার কবিবে”মধ্যে মধ্যে স্নানঃ লেড্‌ লোষণও ব্ল্যাক ওয়াস 
খথবা যোনিতে উষ্ণ জলের প্রক্ষেপ দেওয়া ষাইতে পাবে । 


স্বৃতিকাবস্থার শীঢাসমৃহ । ১৯৫. 


৪। পঁশ্চাদ্বেদনা (446 1740৪) প্রসবের অদ্ধ কি এক ্বণ্টা পরে 
স্বল্প পরিমাণে উদ্দীপদ! না হইযা প্রসূন নির্গত হওয়ার অব্যবহিত পরে 
তীব্র ভাবে প্রকাশ পা, ইহাতে জরায়ু প্রচাপনে বেদনাপ্রদ ও নাডী চঞ্চলা 
হয়। ইহা শ্যানীভূত শোপিত কত্তক হয না, বব জবামু-পপশীহৃত্রের 
আক্ষেপহেতু হত্ব। পুর্ণ মানাঘ আফিম ইহা উত্কৃপ্ধ ওধ্ধ ও তঙসহ 
ফ্যানেল বন্ত্র উদৰ ও যোনিব উপবি মল কলিবে । 

৫ শ্রতিকত্রাব (1,901)))1 ইহ।ব পরিমাণ, গুণ ও গঙ্ষেব ভিন্নত। 
অনুসাবে প্রহ্বতা সী ক্ান্্া ব। শীডাৰ অস্তিত্ব মনে কৰিতে পারে, কিন্ত 
সকল সমঘে উক্ত পরিবর্তন ব্যাধিচ্কাপক নহে । প্রসনাত্তে কষেক স্বণ্টা 
পবে বিশেষতঃ সুতি বা গলিত ভ্রণ নিগ্নত হইাশে এবন্বিধ ঘটনাব অধিকতর 
সম্ভাবনা! অভিশত্ব শোণিতত্রাৰ ভইলে অল পবিশাণে ই। কেমশঃনির্গত 
হইতে পাবে, পক্ষান্তবে ইভাব আভিশঘ্য হইলেও নিধমিত সময়ে বোধ 
ভইতে পাবে অথবা আবেব পবিমাণ ভাবিক হইযাও নিয়মিত সমযাপেক্ষা 
অধিককাল থাকিতে পাবে, এম্ত অবস্থায় উত্তম আহাব ও বার্ক এব 
লৌহ ত্বটিত বলকাবক ওউঁধধ ব্যবস্থা কৰিবে। (কোন কোন বোগিনীছে 
সতিকআন হ্রাস ভইঘ1 পবে বূদি পায় ও তাহার বর্ণ আবক্তিম ভয। 
ষাহার! প্রসবেব অতাল্রকাল পবেই উপবেশন বা দণ্ডাদ্নমান হইয়া অধিক্ক 
কাল ক্ষেপন কৰে ভাহহদেবই এইন্প হইবাৰ সম্ভাবনা , এই সকল বোণিত” 
শীকে কিছু কাঁল শণনাবস্ভায বাখিলে ভাল হুম! শ্যানীভরত শোণিতখণ্ড, 
বান্না জরাযুমূখ অবকুদ্ধ কৰিলে হৃতিকআ্রাৰ বদ্ধ বা হ্রাস হহত পাব। 

হুবিছর্ণে পবিণত না হইয়া! প্রথম হইতে শেষ পর্যন্ত উক্ত আরা 
শোহিত বর্ণ থাকিতে পাবে । ইহাতে গৌনিক বক্তত্বাৰ (9০০০:1275 
196800) হইবান সম্ভাবনা, শ্ুতবাৎ সতত সাবধান থাকিবে । কোন 
কোন যোগিণীতে ইভা শেতপ্রদবে ([,471০97298) পবিণভ হয । ত্রিকা- 
স্ডিতে ব্রিষ্টারাদি প্রত্যুগ্রতাস।ধন, কোপেবা, আইবণ অথবা আর্গট অব. 
বাই প্রদান কবিলে ব্যাধি নিবৃত্তি পা । শতিকত্রাব কখন কথন অতি 
দুর্গন্ধপ্রদ হয়, যে হেতু ছিন্ন প্রস্ছন, ঝিল্লী বা জমাবক্ত বিগলিত হইয়া! তৎ- 
সহ মিশ্রিত হয়। উক্ জল ও ছৃদ্ধে মিশ্রিত করিকা পিচকারীদ্বারা যোনি 
পুনঃপুনঃ ধৌত করিলে উপকার দর্শে। 

৬। মুত্রাশয় (931816:)। প্রসব-বেদনার দীর্ঘতাহেতু মৃত্রাপত্ব 
ও স্বত্রনালী আবত্ত ও বেদনাুক্ত হওযাধ মুর বিন্দৃবিশ্ব পরিমাণে বেদনার 
সহিত নিত হয়। উষ্ণ স্বে। লঘু বিবেচক উঁষধ ও আফিমদ্বারা উহ! 


১৯৬ শ্ীরোগ-বিধায়ক | 


নিবৃত্তি পায় । বাহার এককালেই প্রত্াব ত্যাগ কবিতে পারে না, শপা- 
স্বারা তাহাদিগের মূত্র ত্যাগ করাইবে। ৭বা৮ দিনাত্তে ইহা আবোগ্য 
হয়। 

৭। পযোধব। সকলেতে তুপ্ধ সমকালে নিগত হস্ব না। অতিশয় 
শোণিতাধিক হইলে, টার্টার এমিটিক, বিরেচক ওঁষধ, উষ্ণ ম্েত্ব এব 
শিশুকে পুনঃপুন্ঃ ভ্তন্যদান করিলে শোণিতাধিক্য অপনীত হুষ। 
কদাচিৎ ছুপ্ধোৎ্পাদন না হইলে শিশুকে স্তন্য দিবার নিমিত্ত প্রতিপালিকা 
নিষুক্ত কবিবে। প্রতিপালিকা ষে সকল গুণে ভ্িতা হইলে তাহাকে 
শিশু সমর্পন কবা যাইতে পাবে তাহা বিবল, যথা__- 

“সবণীং মধাবয়সাং সম্ছীল।ং যুদ্রিতাং সদ1। 
শুদ্ধদপ্ধাং বহক্ষীবাং সবৎসামতিব২সলাম, ॥ 
স্বাধীনামলসসন্তষ্টাং কুলীনাং সজ্জলাতুজাং। 
কৈতবেন পরিত্যক্তাং নিজপুত্র দৃশাং শিশো ॥" 

অতএব তন্মধ্যে ষত অধিক গুণান্বিতা ধাত্রী পাওযা বায ততই 
তাল। গ্রন্থকার প্রণীত “শিশুপাল্ন দেখিলে এ বিষ্য বিশিষ্ট রাপ 
প্রতীয়মান হইবে । ঢুচুক ক্ষুদ্ধ বা বিকৃতাঙ্গ হইল 'ত্রেষ্টপল্প' নামক 
যন্ত্রে সাহায্যে তাহা বদ্ধিত করিবে । 





৪1. 1708700771)20০  রক্তআাৰ। 


সদ্যঃপ্রশ্ততা বা গুব্বিণীগণেব পক্ষে শোণিতপাত অতি ভয়ানক 
ব্যাধি। এই শোণিতপাত গর্ভসত্বে, প্রসবকালে এবং প্রসবাস্তে স্থতিকা- 
বন্থায় সতঘটিত হইতে পাবে । গর্ভাবস্থা বা প্রসব সমদ্দে রক্তশ্রাবেতর 
আতিশষ্য হইলে শিশুর জীবন নষ্ট হহীহু সম্ভাবনা এবং যে কোন ময়েই 
হউক, প্রশ্থতিব বিপদেব পবিসীম। থাকে না। এই হেতু ইহ! ষে কেবল 
ধাড়বিদ্যাবিশীবদ্দ পণ্ডিতদিগের জানা কতব্য তাহা নহে, সাধারণ 
চিকিৎসকগণ ইহা সযত্তে শিক্ষা কবিকেন । গর্ভাবস্থার শোণিত সঞ্চালনেব 
ব্যতিক্রম হেতু জরায়ু ব্যতীত অন্যান্য যন্ত্র 5ইতেও শোণিতজ্রাব হইতে 
পারে তাহাব পবিণাম ও চিকিত্সা সাধ।রণ শোণিত পাতের ন্যায্ব হতরাং 
তাহা এস্থলে বর্ণনীয় নহে । 

ডাক্তার চচ্চাল বলেন, তিনি যত শুর্কিণী শ্েখিযাছিলেন তাহার ১২৪ 
জলের মধ্যে ১ জলের শোপিতপাত হইয়াছিল এবং ৭৮২ জন প্রহ্ৃতাক 


বক্তআব। ১৯৭ 


মধ্যে ১২৬ জন অথাৎ প্রত্যেক ছয় জন প্রহ্ৃতার মধ্যে একজন মৃত্যুগ্রাসে 
পতিতা হত্ব। অপিচ ৯৪৪টা স্ত্রীর গর্ভাবস্থায় শোণিতপাত হইয়া ২৮৮ 
অর্থাৎ শটাব মধ্যে একটা শিশুব মৃত্যু হষ। তিনি আবও বলেন, প্রসবাস্তে 
৩৬৫ জনের রক্তজ্রাব হয় তন্মধ্যে ২৫ জনের অর্থাৎ প্রত্যেক ১৪ জনের 
মধ্যে এক জনেব মৃত্যু হয়। এত শুকতব ও সাংঘাতিক ব্যাধি যে, 
কোন বিশেষ চিকিৎসক-সম্প্রদাষের শিক্ষিতব্য, এইকপ বিবেচনা কর 
নিতান্ত যুক্তিবিকুদ্ধ। এই পীড়া ধাতবিদ্যায়ু সচবাঁচৰ বর্ণিত হইলেও 
আমরা এই পুস্তকে ইহাব বিবরণ প্রদ্দান কবিতেছি। 

কারণ্তত্তর। বিপ্রকষ্ট বা পুক্ববন্তী কাবণমধ্যে গর্ভধাবণহেতু 
সাধাবণ শোণি তসঞ্চালনেব ষে ব্যতিক্রম হয তাহাই প্রধান। হৃদ্ধেপন, 
কষ্টার্হ নিশ্বাস, পদজজ্ঘাদিব শিবাশ্মীতি এবং নাড়ীর পৃর্ণতা ও দ্রতগামিতব- 
বারা এই ব্যতিক্রম অনুভূত হ। ফলতঃ গর্ভাধান হইলেই জননেক্তরিয়ের 
সকল স্থানে বিশেষতঃ জবাসুতে শোণিতের ভ্রুতগতি হইযা থাকে। 
কোন কোন স্ত্রীলোকের শোণিতাধিক ধাতু, ইছাদেব শোণিত সঞ্চালন এত 
অধিক হইযা থাকে যে, তাহাতে জরামুদ্থ শ্ৈচ্মিক বিত্রী আঘতনে ও পরিমাণে 
ববদ্ধিত হয় এবং তাহা হইলে উহাব্রা অক্ষত খাকিব্াও শোণিতক্ষবণ কবে । 
এইবপ ক্ষরণ আর্তব শোণিতপাতেব ন্যাম জানিতে হইবে । কিছু দিন 
গত হইলে প্রহ্নন (1০0৮) বন্ধিত হয, তখন রক্ত সঞ্চালন আরও বাপ 
পাইষা থাকে । বদ্ধিত শিবাপ্রা্চীর কেবল একটী মাত্র পর্দায় নির্টিতু 
হওয়া প্রাগুক্ত ঘটনা সহজ হইযা উঠে। ডাক্তাব জাঙুইমিয়াব বলেন. 
পরিবেষ্ট ও বাহা জরাযু হইতে নাডীসকল জরায়ুমধ্যে প্রবিষ্ট হই? 
আয়তনে অতিশর বৃদ্ধি পাঘ এবং ্রবপ্ধিত নীমায় শোণিত মৃছু গতিতে 
গমন কবে । যেমন কোন নদী কোণ এক স্থানে অধিক আয়ত হইলে 
শেষোক্ত স্থানের আ্রোভ মুদুগতি হইয়া থাকে। সুতবাৎ বার্ধত শিরা 
প্রাচীব একেত স্ক্ষ্য, তাহাতে শোণিত আোত নিতান্ত শিথিল, তজ্জ্বন্য 
রক্ত ক্ষরণ আশ্চর্য্য ঘটনা নহে । সচবাচৰ এই হেতুতে শোণিতপাত ন! 
হুইবাব কারণ এই ষে, বদ্ধিত শিরা হইতে শত শত শাখা প্রশাখা নির্গত 
হুইয়! কিয়ৎপরিমাণে উক্ত অনিষ্ট নিবারণ করে। পক্ষীস্তবে সহস্র কারণে 
এই সামঞ্জস্য বিনষ্ট হইতে পানে । 

অধিকাংশ চিকিৎসঙ্কে বলেন, গর্ভাবস্থাধ শৌপিতপাত হইলেই তাহা 
প্রস্থন-বিচ্ছিন্বতাব ফল, 'বিস্ত ডাক্তাব কাজে বিবেচনা কবেন, প্রথম 
নির্দিউ কারণে অগ্রে ব্তত্রাব হইন্রা তৎ্পরে প্রশ্থনেৰ বিচ্ছেদ হয এবং 


১৯৮ স্্রীরোগ-বিধায়ক। 


গর্ভের প্রথমাবস্থায় এইবপ বিচ্ছেদের কিছুমাত্র কারণ দেখা! যায় না, অথচ 
সে সমযেও রক্তত্রাব হইযা থাকে। পক্ষান্তরে প্রন সম্পূর্ণ বদ্ধিত্ত 
হইলেও তাহাব অকিক্রান্ত সীমা ধমনী ও শিবাৰ মূল দেখা যাষ, তাহ! 
হইতেও যে বক্তত্রাব হইবে না তাহার কাবণ কিঃ অতএব গর্ভাবন্থাধ 
ত্রিবিধ স্থান হইতে শোণিতপাত হইতে পাবে। ষধা (১) প্রক্ত শিবাব 
অখণ্ড প্রাচীর হইতে, €২) প্রস্থনস্থিত শিবার বিশ্চেদছেতু এবহ (৩) প্রস্থ 
নাতিক্রান্ত ীমাষ পতনশীল ঝিহবস্থ (1971707.) শিরা হইতে শোণিতপাত 
হয। অচবাচর এই শোণিতপাতেল অন্যতব শ্রেণীবিভাগ হইয়া থাকে 
বথা ঠ১) আকম্িক 20714510021), অনিবাধ্য (,৮৮913:016) এবং 
প্রসবাতিক (১০৭৮1খম)। বণনা কুনিধাব জন্য এই শেবোক্ত শ্রেনি 
বিভাগ এন্থলে গৃহিত হইতেছে । 
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-.. (ক) আকস্মিক ব1 দৈবায়ত্ব শোশিতআব। 

কোন কারণ বশত: গ্রহনের (0১471) কিঘদরৎশ বিচ্ছিন্ন হইলে 
এই বন্তপাত হইষা থাকে, কিন্ত ডক্ঞাব জোছুন বেন, গতাবস্থায় জরায়ু 
ষে ছুইটী 'পেশিক পর্দাব বৃদ্ধি হ, নানা কাণণে কোনও পর্দা অক্ষেপ বা 
আকুঞ্চন বশতঃ রক্তসঞ্চষ হুইপা তাহা আত হইযা থাকে । অনেকে 
দেখিবাছেন যে, অন্তঃসত্বাবস্থায মধ্োমধ্যে ষে সামান্য শোণিতপাত হষ 
তাহ! এই কাবণ ব্যতীত আর কিছুই নহে। এই প্রকার শোণিতপাতে 
কোনরূপ ভষ কবিবার কাবণ ন্পই । আব্যন্তব্িক পৈশিক পর্দাৰ 
এবক্প্রকার আক্ষেপ হইলে প্রন্থুন কিষদংশ ছিন্ন হয। প্রহৃন সামান্য 
বিচ্ছেদ হইয়া অজ বক্ত নির্গত হইলে তাহা বহিদ্দেশে পড়িতে না পানে 
কিন্ত আভ্যত্তরিক আববণ ঝিবী অধিক পবিমাণে অন্ত শোণিতদ্বার! বিচ্ছেদ 
হইলে উল্ত বৃত্ত বহির্দেশে নির্গত হয । যে পলিমাণ পন বা আববণ 
ঝিল্লী বিচ্ছিন্ন হইবে, শোণিতের পবিমাণ ষে তদন্বপাবে হইবে তাহা বলা 
যায় না, ফলতঃ প্র বিচ্ছেদে সাংঘাতিক শোণিতআব হইতে পারে, 
আবার অধিক বিচ্ছেদেও সল্প শোণিতগাত হয। 

কারণ! অভিঘাতাদির ছ্বাবা প্রা হা, সংঘাটত হইয! খাকে, 
যথ! উচ্চ স্থান হইতে পতন) শিগুব কন্চবণাদ্দিব আঘাত বা অন্যবিধ 


রক্তশাব। ১৯৯ 


অপাষ। কোন প্রকার উগ্র মানদিক উদ্দীপনায় জয়ামু-প্রাটখীবেৰ আক্ষেপ 
হইয়া প্রহ্থনেব বিচ্ছেদ সংঘটিত হইতে পানে । অতিশধ কাধিক শ্রম, 
ক্রতগমন বা উদ্ধ উ্ধানে তীর উদ্যম. শকট বা বেলগুযে গমন ইহাব 
অন্যতর কারণ জানিতে হইবে । 


লক্ষণ 1 ইছাৰ চিহ্ব সহ্গল সততই প্ষ্ট হই! থাকে । আহ 
স্সানে বেদনা, ত২্পবে মাধ নত ল্দরধ ও জবাযুৰ প্রসাবণ বোধ. কদাচিৎ 

কম্প, মৃচ্ছনা, ক্েত ও ভন্দল। নাউ, এবং শোনিতপাতেব স্পষ্ট চিহ্ন যথা, 
দেহের পাঁগুবণর, দৈহিক উ্তান গন, অপ্ৈগা, অস্পষ্ট দৃষ্টি, কর্ণে 
শন্নানৃভব. ভস্তন এবং শীন নিবাবণ না ঞরিশে শ্বাসবোধেন অনুভব, এক 
প্রকাৰ অন্গাক্ষেপ পরে অন্চতনা ও মৃত্যু হন । বাহন্দশে শোণিত চৃষ্ট 
না হইলেও এই সমস্ত লক্ষণ সংঘটত হইতে পানে, হুতনাৎ কোন 
প্রকাৰ আঘাতান্তে প্রা?ল্ত লক্ষণ উপলগ্গি হইলে শোণিতআাব ও এাসনেৰ 
বিচ্ছেদ হওয1 অনুমান কনিতে হইবে। 

কিন্ড সটবাচব বভিদ্দিশে এত পনিমাণে শ্রোণিতপাত হইতে পারে 
যে তাহা দেখিক্্া পাযাণ দঘ9 ভধে অন্ভিত ভন । এই সমযে প্রসব 
বেদনা হইলে, বেদন।াব আবেগ কালে বঞ্তআাব বোধ হৰ রিং অট্চতন্য 
হহলেও উন্ক ঘটনা আলংঘ্ঘনণঘ কিন্দ বোগিবী চেতনা প্রাপ্ত হইলে আনাই 
শোনিতভ্রাব হইতে আবন্ত হয। যোনিমধ্যে পণীক্ষা করিলে জবায়ুওষ্ট, 
শোৌণিতেব পবিমাণান্থমাবে কোমল ও প্রসাবণ-গ্রবণ হইতে দখা যাক্ব। 


নির্ণয়তত্ত 1 অন্বাধ্য ও আকস্মিক বক্তপাতে প্রভেদ কবা বড 
কঠিন নহে । যেহেতু (১) প্রথমোন্ পীডাৰ প্রনব-বেদনাব আবেগকালে 
শোণিতপাত বৃদ্ধি এবং অন্য সমবে তাহা লোপ পাব, দ্বিতীযোক্ত ব্যাধিতে 
ইহাৰ সম্পূর্ণ বিপবীত সংঘটন হইমা থাকে ; (২) অনিবার্য বভ'আবে 
কোমল প্রন্নন অবানুমুখে উপলক্ষ হইবে, আকসম্মিক পীডায শিশুৰ 
আবরণ ঝিল্লী ও মস্ত্রকাদি অন্তভভব কবাঁ যাইবে ১ (৩) প্রথম ব্যাধিতে 
জবামু-ওষ্ঠ স্ুল এবং নাডীব প্রতিঘাত সমপ্িত, দ্বিতীষে তাহা হু 
(পাতলা) ; (৪) প্রথম ব্যাঞ্তি সচবাতব অভিত্াতেব পরবে উত্পন্ন হষ, 
দ্বিতীয়ে শোণিতশ্র।ব সহসা দেখা যাষ। এতদ্বাতীত শ্রথমোক্ত পীড়ায় 
এককালে অধিক পবিমাণে শোণিতক্রাব হইয] থাকে, দ্বিতাবে শোণিতাক্ত 
খল বা প্রকৃত রজ ভ্রমশঃ পতিত হইয়া থাকে। 


২০০ স্ীরোগ-বিধায়ক | 


চিকিওসা | এই ব্যাথিতে অবস্থা বিশেষ চিকিংসার পরিবর্তন 
করা প্রয়োজন । গর্ভ অধিক দিনের না হইলেও অস্ত শোণিতের পরিমাণ 
সামান্য হইলে রোগিণীকে উত্তান শষন, শীতল জল পান, এবং সংকোচক 
ওউষধের (নৎ 9৪ ও ৪৫) ব্যবস্থা করিলে উপকাব দর্শে । আফিম পূর্ণ 
মাতায দেওযা উচিত। কেহ কেহ ডিজিটেলিসকে মহোষধ বলিয়া গণ্য 
কবেন কিন্তু ডাক্তাব মেডোস্‌ তদৃধাবহারে কোনও উপকাব প্রাপ্ত হন 
নাই ॥ শোণিতপাতেব পরিমাণ অধিক হইলে এই সকল উপায় নির- 
থক হয়, তখন বন্ধ খণ্ডাপিব দ্বাবা যোনি অবক্রদ্ধী করা উচিত, কিন্ত অল্প 
দিনের গর্ভ হইলে এতদ্বারা! তাহা আব হইমা যাধ অতএব শোপিতপাতে 
বোগিনীর জীবনাশন্ব1 না হহুলে ভল্প দিনেব গর্ভাবস্থা এতছৃপাঘ অবলম্বন 
করিবে না । তুলা বা! বস্থধণ্তদ্বাব। ষোনিব গহ্বব সম্পূর্ণ অবরোধ করিতে 
হুইবে কিন্তু উক্ত বন্ধ স্ব পরিমাণে ভ্রমশ্‌ঃ প্রবিষ্ট কবিৰে নচেৎ ফোনি- 
দ্বারে অত্যান্ত বেদন৷ অনুভব হইবে এবং বল্নদ্ধাবা যোনি ধেন প্রস্তত না 
হত্ব, তাহা হইলে যুঞাশয ও যোনিদ্বাব প্রচাপিত হইযা মলমুত্র অবকুদ্ধ 
হইবে। 


অধিক দিলে গভ হইলে এবৎ শোনিতপা৬ সহজে রহিত করিতে 
, না পাবিলে সর্বদা প্রসব করাইবার চেষ্তা পাইবে । ইহা নাল! উপাষে 
সংশোধিত হইতে পারে যথা ; 


*.. (১)জ্রপণের আবরণ ঝিন্পী তেদ। জ্রারকৃত গর্ভ নষ্ট করিবার জন্য 
ইউরোপ খণ্ডে এই উপাষ অবলন্বিত হইত এবং অশিক্ষিত পোকের 
দার এই ছুক্বর্থ সংশাধিত হওরামু গুব্রিনীব অনেক অনিষ্ট হইত। 
শিক্ষিত ব্যঙ্গিদ্িগেৰ মধ্যে ডাক্তাব ডেনম্যান্‌ সব্বাগ্রে ইহা অবলম্বন 
করেন। ঝিল ভেদ ছুই প্রকারে করা যায়। প্রথম রামদ্বটাষ 
সাহেবের 8৫1৬ নঙ্গবের টোকা ও ক্টানুলাদাবা। জরাযুতদারের সম্দুধ্থ 
ঝিল্লী ভেদ কবণ। কিন্ত এতাদ্ধারা অধিক জল নিগত হওষায় জরামু- 
দ্বাবের হুন্দরর্ূপ বিস্তাব হবু না। দ্বিতীয়, বক্র টেকার ক্যানুলাদ্বারা 
আবরপ-ঝিল্লীব মধ্যন্থল ভেদকবণ। 


২। দ্বাবেব নিকটবন্ত আববদ বিল্পী রামু প্রাচীর হইতে বিচ্ছে্ 
করণ। ১৮৪০ ঃ অন্দে ডাজাৰ গামণ্টন্‌ সাহেব ৪৬টা নারীর প্রসব 
কার্ধ্য এইকপে সম্পাদন বন্দি;ছিলেন। তন্মধ্যে ৪টী শিশুর সৃত্যু 


০ 


হইক্লাছিল এ২ ৪৩ট শি জীক্তি ছিল । 
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৩] জরায়ুব মহাম্ব্ততি যস্তের উত্তেজনা! । (৯) শিশুতে বেরুপ স্তন 
পান করে, সকৃসন্-পম্প (3006957901৮) দ্বারা স্তনদ্ধয় আচোষণ ; (২) 
ফবোনিমধ্যে অঙ্গুলী প্রবেশ কবিঘ। ঘর্ষণদ্বারা জবামুর উত্তেজন ) (৬) উদর- 
প্রাচীব হস্ত দ্বাবা বর্ষণ ; (৪) উদবে শীতল জল নিক্ষেপ 7 (৫) উত্তান 
শয়ন হইতে সহসা দণ্ডাষমান হওষা; (৬) ত্রিকাস্থিতে (3০:০১ ড্রাই 
কপিৎ অর্থ'ৎ শুদ্ধ গ্রাস বসান। ডাক্তার ওস্বাসিংটন বলেন, ত্রিকাশ্ছিৰ 
উদ্ধী ভাগে গ্লাস বসাইলে জবাযু সন্কৃচিত হয এবং নিম্ব ভাগে বসাইলে 
জরামুর মুখ প্রশস্ত হয়, এই নিমিত্ত অগ্রে অধোভাগে গ্রাস বসাইয1 পনে 
উদ্ধী ভাগে বসাইতে হইবে , 9) তাপন তৈল, জঘপালেব তৈল বা অন্য 
রেচক ওঁষধের পিচকাবী গুশ্াদ্বাবে প্ররোগ , (৮) উষ্ণ দ্রব্য পান, (৯) 
উষ্ণ জলে পদাভিষেক। 

৪। প্রসবকাবক (0৮৮০৩) শ্ষধ। (১) ইউভা! অর্মদই-কাথ ? 
২) কলচিকমৃ, ইহাব অবিষ্ট ৩০ বিন্দু মাত্রায় অর্ধ ণ্টান্তর , (৩) 
সোহাগ] ১০ গ্রেণ মাত্রায় গঞআব করে! ডাক্তাব বিগবী ইহা ১৭ 
হইতে ৪০ গ্রেণ আর্গটেব সহিত ব্যবহাব কবেন। ১ ড্রাম সোহাগ! 
দাকচিনির জলে মিশ্রিত কবিষা পুনঃপুনঃ ষেবন কবাইতে হইবে; (৪) 
গাঞজার সাব । অধ্যাপক শ্রাযুক্ত চাল+দ বলেন, দুই না তিন মিনিট পৰে 
গাঞার ক্রিরা প্রকাশ পাৰ কিন্তু আর্গটেব ক্রিযা প্রক্কাশ পাইতে অধিকক্ষপ 
লাগে, আর্টের ক্রিষা অধিকক্ষণ স্থারা, গাঞ্জা মেঝপ নহে, কিন্ত গাঞ্জা 
ক্রিষা অধিক প্রবল, অথচ প্রচুব মাত্রা ঘেবন কণাহুশ মাদক হ্ষ 
নাঃ (৫) আগ্ট। ডাক্তাব হস্যাক বলেন, এই ওঁষধকে মাতার পক্ষে 
প্রসবকাবক, কিন্তু শিশুব পক্ষে জীব্ননাশক চর্ণ বলা যাদ। ভ্রণেব মুহ্যব 
কাবণ (ক) ওধধের মাদকত্ব, (ক) জবামুব অতিশম্ব সঙ্কোচ জন্য নাত্য 
নাড়ীতে চাপ ও বক্তসঞ্চালন বোধ । 

উপবি উক্ত ওঁষধেব মাত্রা যথা :-- 


এক্সং আর্গত লিকুইড .১ ২০--৩০ মিনিষ 
কিন্বা টিচার আর্ট ১১. হ ড্রাম 

কিন্বা অলিনরম আর্গটা ৮.৮, . ২০--৪* মিনিম 
কিন্বা আগট চূর্ণ * . ,. ৫২০ গ্রে 
কিম্বা ডিকক্ট আগট রর ২ আউন্স 


শেষোক্ত ওঁষধ প্রস্বত কবণেব ধারা । ৩” গ্রেণ আর্গটের সদ্যঃ চূর্ণ, 
স্ক'টিত জলে ১৫ মিনিট লিঘ কবিতে হইবে এব" সাহা ন্‌ ছাকিক্া ১৫ 


২০২, স্ীরোগ-বিধায়ক । 


মিনিট অন্তব সেবন কবিতে বিধি দিবে । পাকাশযের উত্তেজন! হেতু বমন 
হইলে পিচকাবী দ্বারা উহা! শুহ্যদ্ধারে প্রবেশ কৰা ধাইতে পাবে দারু- 
চিনিব জল, সোহাগা ও আর্গট অন্যুত্কষ্ট ওধধ। প্রশ্নের প্রসব না 
ভইলে ইহা দ্বাঝা বিশেষ উপকার প্রাপ্ত হওয়' যায । কিজ্ত যে সমথে 
আন্মট প্রধোগ কবিতে হয ভাহা অনেকে জানেন না বোধ হষ, পাঠক" 
গন অবগত আছেন যে, মমস্য প্রসবকাল, তিন ভাগ্গে বিভক্ত প্রতি ভাগকে 
প্রসবক্রিযাৰ অবস্তা বা ক্রম কহা য'ষ। প্রসব-.ব্দন'ব প্রথমোদ্রেক হইতে 
জশায়ুমুখেৰ সম্পূর্ণ বিস্া প্যন্ত প্রথমাবস্কাৰ সীঘা, দ্বিতীঘ্াবন্তা! গ শেষ 
টন হইতে হ্ূণেৰ জন্ম, এবং তিত্রীযাবস্থা জণেব জন্ম হইতে প্রশ্নের 
প্রসব পর্ধ্যন্ত স্থাধী । আগট প্রথমাবস্থাষ কদাপি দিবে না, ইহা কেবল 
দ্বিতীধাবস্থাব মধ্যে দিবে, কিন্ত এসমযেও যোনি কাঠিন্য থাকিলে তাহা 
কদাপি সেবন কবাইবে না। অভএবৰ যথন জবাযু দ্বাৰ প্রশস্ত হয এবং 
যোনি প্রভৃতি কোমন্গাংশেব কাঠিন্য থাকে না, তখন ইস, প্রচুব মাত্রাষ 
প্রদান কৰিবে। পানমুচি ভশ্ন পবে বদ্ধি প্রসব হইতে বিলচ্ছ হয, আর্ট 
প্রদানে অনিষ্ট হইবাব সম্ভাবনা । 


৫1 নানা পায়ে জবাযু-দানের কিম প্রসারণ । ন্রক্কখ্লি পুরা" 
ফ্রন বস্ধ, শিণ্ট, স্পঞ্জ, অথণা বাধু কিম্বা জল্পুবিত ববাৰ দ্বাবা যোনির উর্ধ 
ভ'গ পণ করিলে ই সিদ্ধি ভইহে পারব অঙ্গৃুণী বা এনস্িধ অন্য বন্ধ 

"ছারা জবামু-দ্রানের উতেজন করিতে তাহা প্রসাবিত হইবে এবং গ্রমাগত 
শীতল জলে টিচকাধী দিলেও প্র কাধ্য মিদ্ধ হইতে পাবে । ডাক্তাৰ টী, 
শ্যি* একবান শীতল এব ভত্পবে উষ্ক জলের পিচকাবী দিয়া প্রসব 
কবাইঘাছেন। "অনেকে পেন-বূ ইল বাঅন্য বাহব্স্ত জবায়ু-দ্ারে সংলগ্ন 
কবাইফা উহ্থাৰ প্রসাবণ-কাধ্য সম্পাদন কন্যাছেন । 


পরিশিষ্টে ব্তব্য এই, উপবি যে সকণ উপাষেব উল্লেখ হইল চিকিৎ- 
ক তাহা আঅবলন্মন কলিবাব পুন্লে যতু সহকারে দেখিবেন যে, তন্ধ্যতীত 
প্রশ্তিব প্রাণ বক্ষা হইতে পাবে কি না, এবৎ ধষ্ঠ মাস অতীত হইলে ক 
সকল উপাধ দখা নির্টিগ্ছে প্রসব হইতে পাবেকি না। এই চইটী বিষজ্ষে 
মন$ সংযোগে অনুধাবন না কবিলে তিনি মহাপাঁতকের ভাগী হইবেন । 


গর্ভশ্রাব। ২০৩ 
(খ) 07%0৮০/2116 7107১০77722, 


অনিবার্য রক্তআব। 

এই প্রকাৰ শ্বোণিতপাত কেবল অস্থাভাবিক স্থানে প্রশ্থনেষ অবশ্থিতি 
হেতু উৎপন্ন হইযাস্বীকে অর্থাৎ তাহা জবাসুব শীধ্যদেশে অবস্থান না কবিষা 
উহাব গ্রীবাদেশের যে কোন স্থানে অবস্থিতি কবে। ইহাকে অগ্রবর্তী 
প্রহ্ন (৮1০৩৩0৫৪126) কহে, যেহেতু ইহা সচবাচব উর্ধাদেশে 
যাকায় ভ্রণের প্রসবের পবে নির্গত হষ, কিন্তু গ্রীবাদেশে অবস্থিতি 
করিলে ভণের অগ্রে উভ! নির্গত কবিতে হয । এই অগ্র-প্রহথন প্রায় €** 
খর্বিনীর মধ্যে এক জনেব হইবার সম্ভাবনা । 

কারণ 1 কি কাব্ণে প্রন্থন জবাধু শ্রীবাধ অবস্থিতি কবে তাহা এ 
পর্ধযস্ত নির্ণয় হয নাই, কিন্ত যখন জনাদুব অপর স্থানে সংযোগের হেতু 
আমরা পবিক্কাত নছি, তখন এতৎসম্বন্ধে যে কেভ কোন মত প্রকাশ করুন 
তাহা বিশ্বাস করিতে অক্ষম । 

লক্ষণ | শ্রথথলেৰ অবস্থান এবহ গর্ভেব সমদানুদাবে ইহাৰ লক্ষণ 
সকল উপলব্ষি হইষা থাকে । পান্পে কোন অসুখ বা বেদনান উদ্ভন না 
হইয়াও সহসা শোণিতশ্রাব ভ্য এবৎ গর্ভ যত অধিক দিনে হুইবে এই 
শৌনিতনাত তত অধিক হইবে! ইহাই প্রথম লক্ষণ শোণিত্ 
যেষন সহসা পাত ভয় তাহা তেমান আবার সহমা বোধও হইবাথাকে এবং 
এইবপে সপ্তাছে এক কি ঢুই বাব যার বলব ভইনে দেখা ফার। 
সচবাচব গর্ডেব অষ্টম মাষেন যধো বা শেষ ভাগে এই লক্ষণ প্রথম উপ- 
লি হয | স্থতরাং কোন কাবণ বাতীত সঙ্মা অতিশষ শোণিতপাত 
কইলে অগ্র প্রস্থন থাকিবার আশঙ্গা কলা যাঁষ। 

পৰীক্ষা ককিবা দেখিলে জবাধু শ্রীবা স্থল, কোমল, স্পঞ্জ এবং 
্বাভাবিক গর্ভাবস্থা! অপেক্ষা তথায় অধিকতিন্ন বেগে নাভীব প্রতিঘাত হয়॥ 

ডাৎ বার্ণেম সমস্ত জনায়ুকে তিন ভাগে বিভক্ত কবেন 7 (১) উদ্ধ 
বা শীধভ গ, ৫২) মধ্য বা কেন্দ্র ভাগ এবং (৩) নিন বাঁ গ্রীবভাগ | উপ্ধ 
ভাগে প্রস্থন সংস্থিত হইলে জনামু ও তাহ বঞ্ধন সমভাবে হইয? 
শোণিতপাত হব না কিন্ত “মধ্য বাঁ ন্যভাগে তাহা সংস্তিত হইলে 
শোনিতপাত অনিবাধ্য হইযা থাকে । ইহার কাবণ সন্বপ্ধে অনেক মৃতি- 
ভেদ আছে। ভনেক্কে বিশেষতঃ ডাক্তাক কাজে বিবেচনা! করেন যে, 
প্রথম ছয় মানে জরায়ুর উদ্ধ ভাগ অধিকতবৰ বদ্ধিত হয় এবং শেব তিল 


২*৪ স্্ীরোগ-বিধায়ক 


মাসে ভাহাব পরিবর্ধন অল্প পরিমাণে হইয্রা ধাকে। জরায়ুর যে ছুই 
প্রকাৰ পেশী কুত্র আছে অর্থাৎ উর্ধাধ লম্ব ও চক্রাকাব গুপ্র, তন্মধো 
শেষ তিন মাসে গর দ্বিতীয়োক্ত পেশী-স্ত্রের পরিবদ্ধন অধিক পরিমাণে 
জবাযু-গ্রীবায় হয় । এই হেতু শেষ তিন মাসে গ্রীক নিক্টবত্তী স্থান 
আঘতনে বদ্ধিত হওযায তৎসংযুক্ত প্রহ্থন সমভা:ব বৃদ্ধি হইতে না পাইসা 
ছিন্ন হইয়া যায। ডাক্তার বাণেস এই মত বিশ্বাস করেন না। তিনি 
বলেন, শেষ তিন মাসে প্রস্থন ও জরায়ু অধিক পবিমাণে বৃদ্ধি পায় এবং 
তাহা! জবাযুৰ শীর্ধভাগে থাকিলে কোন অনিষ্ট হয না কিন্ত তাহা লিমন 
ভাগে থাকিলে & সমবে জবাধুব নিম্বভাগ অধিক পরিমাণে বড় লা হওয়া, 
কেবল প্রহৃন সংযোগ শ্থল অতিক্রম করিয়৷ বিস্তার পাষ। কোন্‌ মত 
ঘে প্রকৃত, তাহা আমবা বলিতে অক্ষম নহি। 

প্রসব-বেদনাব সমঘে জবায়ুসুখ প্রস্ত হওয়ায় তৎসংসুক্ত প্রহ্থন 
বিচ্ছিন্ন হইযা থাকে । উদ্ধা্দেশে পুষ্প অবশ্দমিতি করিলে উক্ত সংকোচ 
প্রাচীবেব তলদেশে এত পবিমাণে হয যে তাহাতে উহা! ছিন্ন হইতে 
শ্পাবে না। লিম্বদেশে ইহার বৈপরিত্য দেখা যায়। 


চিকিজ্লা 1 শোণিতপাতের পরিমাণ ও গর্ভের কালানুসারে 


»চিকিংস! পবিবর্তন কবিতে হইবে, যেহেতু রক্তত্রাব রোধ এবং প্রসব- 

ক্রিয়া বহিত কবাই আমাদের প্রধান কাধ্য। ভ্রণটি যত অঙ্গ দিনের হইবে 
শেষোক্ ক্রিয়া ততই প্রয়োজনীয় হইবে । বোগিনীকে এই জনা সতত 
সুশ্থির, শীতল ও শয়নাবস্থায বাখিতে হইবে । মানসিক উদ্দীপনা এবং 
যে সকল কাবণে শোণিত সঞ্গুলন বদ্ধিত হয় তাহ পরিত্যাগ কবিতে 
হইবে। কোন ওঁষধ সেবনে ইহার প্রতিকার হওয়া সম্ভবপর নহে । 
অন্য প্রকার বন্তত্রাবে আফিটেট অব. লেড্‌ এবং এনিটিক এসিড ও 
ভিজিটেলিস মন্দ নহে । এই স্থলে এই ছুই ওধধই ফলপ্ররর নহে। 
ববৎ ওপিয়াম জবামুর আকুঞ্চন নিবাবণ করিষা মহছুপকার করে এবং 
বেলাডন1 ও কোনাযাম শ্থানীষ প্রযোগে আফিমেৰ ন্যায় কার্য করিতে 
পারে। কেহ কেহ আক্ষেপ-নিবারক ওষধেব ব্যবস্থা কবেন 


এ সমস্ত উপায নিবর্ক হইলে কৃত্রিম প্রসব করাইবে। ইহ 
কিরূপে সংসাধিত হত্্ তাহ] ইতিপুব্রে বর্ণিত হইয্মাছে। 


প্রসবাস্তিক রক্তআ্রাব । ২০৫ 


1086 17716% 1710770771.006, 
(গ) প্রসবাস্তিক রজত আব 


এই বক্ঞত্রাৰ ভ্রণেব প্রসবান্তে হইখ। থাকে এবং প্রহ্থন নির্গত 
হইবাৰ পুৰব্বে বা পৰে সংঘটিত হইবাৰ অপ্তাবনা। এই জন্য ইহা 
সচরাচর দ্বিভাগে বিভক্ত ৷ প্রথমোক্ত প্রকাবে বক্তপাত হইবাব কারণ 
প্রহনেৰ বিস্ফেদে ও ত২ণবিযাণে জনাবুসক্কোচেব অভাব। পুষ্প নির্গত 
হইলে পর যে শোণিতপাত হ্ তাহা উল্ত পুপ্পেব কিয়দংশ জরাঘ়- 
প্রাচীরে সংশ্লেষ থাকাব জন্য সংঘটিত হইযা থাকে। উহা! ছিন্ন হইলেই 
শোণিতবাহ নাড়ীর মুখ হইতে বক্ত নির্গত হু এবং জবাসুব দুচ আকুঞ্চন 
হইলে প মুক্ত নাড়ী-মুখ বদ্ধ হইযা যাষ, কিন্ত যখন কিয়পংশ প্রশ্থন 
জবায়ুতে সংশ্লিষ্ট থাকে, তখন কেবল এ গর্ভবেটন-চর্্ম বিকৃতি প্রাপ্ত 
হওয়ায় নিবমিত কুঞ্চিত হয না! 


যে যে কাবণে অংশ্ষ্ট পুষ্প জবাধু-প্রাচীর হইতে বিচ্ছেদ হয নী, 
তাহা নানা বিধ। প্রদাছাপি গাবা উহ্থান খংখোগস্ল অতিখয দু হইবার 
মস্তাবনা, তাহাতে জবামুব শঞ্তিহানতা বা অসমসংকোচ হই থাকে । 
ইহ! নির্ধধ কর। কঠিন নাহ । জনাধু আকুপিত হয অথচ পুপ্প নির্গত 
হয়না এবং প্রতি আক্ঞনেৰ জহিত প্রন খোণিতপাত হইতে দেখা 
যায়। হস্তদ্বাৰা পশীক্ষা নাকবিলে সম্পূর্ণ জম দবীকত হয না) অগৃবা* 
শক্তিহীনতাহেতু প্রহন বিচ্ছেদ না হইলে জবাধু শিথিল ও বড় দেখ! 
স্বাইবে । 


চিকিতসা) প্রদ্ধাহাদিতে প্রচ্নেৰ সংঘোগন্ছল দাঁচয হইলে 
ঘোনিমধ্যে হস্ত প্রবেশ কবিস্বা অতি সাবধানে উল্ত পুষ্পেব বিচ্ছেদ সম্পা- 
দন কবিবে। এই কাঘ্য অতিশঘ কঠিন, ইহাতে হধত কোমলাংশ আহত 
হইস্া মহানিষ্ট সম্পাদিত হয়, নচেং ভষহেতু পুর্পেব কেবল অংশ মাত্র 
নির্গত কব। যায় তাহাতে অবশিষ্টাংএ গলিত হইয ভথানক ব্যাধিব উৎ- 
পান করে। শক্তিহ্টীনতাহেত্ব বা *খকুঞ্চন না হইল আংর্থট) শৈত্য, 
প্রচাপন এবং বিছাুত্প্রবাহ দিতে হইবে। উদ্বোপবি হস্ত সংযোগ 
করিয়া মুষ্টি মধ্যে জবাধু লইবাব উপক্রম কবিবে। শীতল বা বরফ 
মিশ্রিত জলে বজ্র তিজাইঘ। উদ্ৰ ও যোনি উপবি স্থাপন কবিবে, শীতল 
জল উর্থ হইতে উদ্ববে পতিত কবিলেও উপকাব দর্শে। এইকগে উভদ্ব- 

১৮ 
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বিধ উপাযে (আর্গট সেবন ও শীতল জল লাগাইয়া) কান্দীতে একটা 
সংশবাপন্না রোণিণীকে বক্ষ) কবিয়াছিলাম । 
এত্দ্বাতীত প্রশ্মবান্তে আন এক প্রকাৰ শৌণিতআব আছে, যাহাতে 
সম্পূর্ণ প্রমূন নিত হয না এবং উহ্াৰ প্রধান কাবণ জরামুব শক্তিহীনত 
এবৎ তৎপেশীৰ শিথিলতা । ইহাব চিকিৎসা বড় কঠিন । প্রথমে সকল 
কাধ্যই স্ুশুঙ্খলকপে সম্পন্ন হ্, তত্পনে কোন কারণ ব্যতীত বহির্দেইশ 
শোণিত ঢুষ্ট হইস্বা থাকে, নোগিণী মুন্ছনা বোধ কবে। পৰীক্ষা করিলে 
বহির্দেশে হযত দেখা যাস নচেৎ শোণিতেব চিহনুমাত্র দু হয় না, সমস্ত 
বক্ত জবাধু মধ্যে নিপতিত হয তাহাতে উদব ত্রমশঃ প্রহ্ছত হইতে থাকে । 
যোনিম্ধ্য পৰীক্ষা কবিলে প্রহ্ত শ্যনীউত শেণিত দুষ্ট হইবে। এতদ্বাৰ! 
রোগিণীৰ আসন্গকাল উপস্থিত হইতে পাবে । 
বোগিলীকে উন্তান শন্মনে বাখিব! ষে পব্যন্ত না্রীব চাঞ্চল্য বৃদ্ধিতত 
না হয়, ব্রা্ডি সেবন কবিতে বে এবঙ তত্সন্ধে জবামু মুদ্টিমধ্যে ধারণ 
কবিবার অভিপ্র।নে প্রচাপিত কবিবে। তন্বধ্যন্থ জমাবক্ত প্রচাপনে হা 
হস্তদ্বাবা বিনির্ঁত কবিবে। তগ্যতাত আর্গট দিতে ভুপ কবিবে ন।, কিন্তু 
ইহাতে অনেক সময়েই কোন উপকাৰ পাওযা যার না। শৈতাদ্বাব' 
. জরাযুব সঙ্ষোচ যথেষ্ট হইয়া খাঁকে। ন্ছ্যত্প্রথাহ মন্দ নহে? এতদ্বা, 
কোন উপকার না হলে পাকে বাই ড্‌ অব. আইরণ জবাধু মধ্যে প্রক্ষেপ 
*করিবে এবং তজ্জন্য হিগিৎসন কৃত পিচকাবা উতকুষ্খ | ডাক্তাৰ বার্ণ 
এইন্ধপে লাইকাৰ ফেবি পাকর্রোবাইড ফোট ৪ আহ, ১২ আৎ জলে 
জহিত প্রক্ষেপ ক্বেন। কিছুতেই উপকাব না হইলে দেহান্তব হইতে 
শোণিত যন্ত্রদ্ধাবা আনযন কবিবা ঝোগিণীকে জীবন প্রদান কবিবে। 
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জরারু বিদীর্ণতা | 
এই অতি ভযাঁনক ঘটন; অন্তঃসত্ব্! প্রগণের পক্ষে প্রায়ই সাংঘাতিক 
বিবেচনা কবিতে হইবে, এবৎ ইভ] থে কেবল প্রসব কাছে সংঘটিত হয় 
আাহ1 নহে, ইহা গর্ভাবস্থাব থে কোন অবন্জাতে হইতে পারে। ভাভার 
চাচ্চখল বলেন, ইহা প্রা ১২০৩ জনেন মধ্যে এক জনের, ডাক্তাও 
পামমবটাম্‌, ৪০০০ মধ্যে এক জন, এবং ডাক্রাৰ ম্যাকৃকিভার বলেন, 
এত্যেক্ক 5০০ মধ্যে এক জনেব জবামু বিদারণ হয । 





জরাযুর বিদীর্শতা। ২০০ 


এই বিদীর্শতা জবাফুব যে কোন হখশে ঘটিতে পারে, শীর্ষ, মধ্য ব1 
আীবাক্ষেশ এতদ্দ্াবা অব্যাহতি পায না। সমস্ত জরাধু-প্রাচীর বিদীর্ণ 
হইতে পাবে কিন্বা পৰিবৈষ্ট ব্যতীত অন্যন্য অংশ আহত হয । এতম্মধ্যে 
প্রথমোক্ত প্রকার্ই অধিক । আধকংশ স্থলে যেনি ও জবাষুর সংযোগে 
পশ্চান্ধাগ বিচ্ছেদ হয । 

জরাযুব বিদীর্ণতা। প্রথম গর্ডে যত না হয, পৰ গর্ভে তত হইঘা 
থাকে । 








ডং চাচ্চীল। ডাৎ টাক্ষ। 
শরথম গর্ভে ৮ ৯ প্রথম গে রর ১. হ৪ 
দ্বিতীষ গর্ভে ০, ১.৪ ছিভীষ গর্ে ১, ৮... ১৪ 
তৃতীয় গর্ভে ০, ১৪ তলীষ গর্ভে ০০, ২১১. ১৭ 
গর্থ বা ততোধিক গর্ভে ৩৭ র্থ বা ততে'ধিক গর্ভে ৯৬ 
একুন ৭৪ একুন ১৫১ 


ইহ্থা নির্দিষ্ট হইদাছে যে, প্রসব কালে জবাযু বিদীর্ণ হইলে তানহা 
প্রথম কবেক ত্ব্টা হইপ| থাকে : মা ডাৎ ববাটসন দেখাইধাছেন, প্রথম 
» দ্বন্টাস ৩৬ মধ্যে ২০। এব ডাৎ কোলিনৃস, প্রথম ঘ-্টায় ২৪ মধ্যে ১৫টা 
জবাধুর ক্ষতি হইযাছে। 

কি উর্দাধঃ, কি পার্খপার্শি, কি কোণাকোণি, সকণ দিকেই এই 
নিচ্ছেদ হইতে পাবে । ৩চবাচব সহসা উহা! সংঘটিত হয এবং সম্পৃণ 
ভইলে ভ্রণ উদরবেষ্টমধে; পতিত হয । কদাচিৎ বিদীর্ণতা অপ্পে অল্পে 
হুপ, এবৎ প্রতি বেদনাব তাভান পর্ণদমাণ বপ্ধিত হঘ। কখন যোনি 
কদাচিৎ মু্াশয পর্য্যন্ত আক্রান্ত হইতে পাবে। 

কখন বা জবাধুতে পীড়া হইযা এই হূর্ঘটনা হুইবা থাকে, অন্য 
সমঘে পীড়াব লক্ষণ দেখ। যা না। জবাযুতে বা উদববেষ্ট-মধ্যে প্রচুৰ 
পবিমাণে শোণিতশ্রাব হয এনৎ তাহাতে বোগিণী জীবিত থাকিলেও 
উদ্ববেষ্টের ভয়ানক প্রদাহ ভইয| তাহার মত্য হইতে পাবে। 

কারণ । ইহাৰ বাদ নানা প্রকাৰ এবং তাহাদের পাবল্যানুসাৰে 
নিম্মে পৰপৰ উদ্লেখ কৰা পেল । (১) বস্তিকোটবেব বিকুতাকৃতি ; ইস্থাতে 
আবার যদি জপায্‌ পুরে আহত কা অুতিবিক্জ বা দীর্ঘকাল ব্যাপী 
উপ্রক্রিয়ায় দুর্বল হব, তাহা হইলে উগ্ত আবৃঞ্চনেব সমম জবাধু ছিন্ন হইখ্বা 
ঝাষ। (২)পুর্ষে জরাধুব যান্্রক পীড়া হইলে ইহা সংখ্ঘটিত হইবার 
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নিতান্ত সম্ভাবনা । ভাং মফি বলেন, পূর্বে কি গর্ভাবস্থা জাবাযুব প্রদাহ 
হইলে তত্প্রাচীব শুক্ম ও কোমল হইয! ছিন্ন ভইবাব সৃবিধ। জদ্মে। 
কর্কট বোগের অন্ত ফল এইকপ । (৩) কোমলাংশে বেষ্টিত প্রসব-পথ 
ক্ষত হইরা তাহা শুক হইনল আকুপন, দাঢ্য বা অবরোধ জন্মিষা জবাযুর 
ক্রিষাতিশযা বশতঃ প্রদাহ বা বিগলন উৎপত্তি কবে, স্ুতবাৎ বিদীর্ণতা 
সহজ ব্যাপাৰ হইস্া পড়ে। (৪) জবামু-মু দৃঢ় ও অবকদ্ধ হইলে 
এবন্বিধ ঘটনা সহজে উৎপত্তি হয ; ভডাৎটি, ম্মিথ বলেন, অবরোধ লা 
থাকিলেও ক্রিযাতিশয্যে এই ্বটন! সন্তাবনীঘ। (€) টীর্ণিৎ (ঘূর্ণন) 
নামা বা অন্যবিধ প্রসবকব উপচর্ধ্যাম কখন কখন জবাযু বিদীর্ণ হইবা 
যায । ইহাতে বে চিকিৎসকেব দৌষ থাকে তাহা! বলা যায না : ষেহেতু 
“পানমুচি” ভাঙ্গাৰ পৰ জবাধুব সহিত শৈশবান্গ নিতান্ত লিপ্ত থাকে 
কিম্বা কোমলাংশ নিধমিত প্রকত হয় না, উভয় ঘটনাই অনিষ্টকর । 
ফসেপ্সি নামক অস্ত্রে অযদ্্ বা অধোগ্য প্রযোগে অনেকস্থলে এই দুর্ঘটনা 
ৃষ্ট হইঘাছে। (৬) যাহাদেৰ কোন প্রকাবে পূর্ববর্তী বা বিপ্রকৃষ্ট কারণ 
একে, পুৎ ভ্রণের আধষতন বু ভব হওদাদ জবাঁষু বিদীর্ণ হয। (৭) প্রসব- 
কালে জবাদু ছেলিমা থাকিলেও এইবপ হইতে পাবে । (৮) হস্ত, পদ; 
পার্খ, নিতম্ব প্রতি প্রসবেব অধোগ্য স্তানসকল আগ্রে প্রসব মুখে উপ- 
নম্থত হইলে জনাযু বিদীর্ণ হন! (৯) আযাগা পানে অপধ্যাপ্ত আগট 
'দ্রেওয়। বড দোষ। (১৭) কোন প্রকাৰ বাহিক আঘাত । 
লক্ষণ ! জবাধু সম্পূর্ণকপে বিদ্বীর্ণ হইলে তাহাব লক্ষণ এত স্পষ্ট 
হয যে, তাহাতে ব্যাধি-নির্ধ পক্ষে সন্দেহ থাকে না। কোন কোন 
বোগিণীতে পুর্সবন্তা লক্ষণ দ্বেখা ঘাঘ কিন্ত তত্প্রতি লক্ষ্য কবিষা কার্ধা 
কবা যায ন1। অচবাচব লিশেষ চিন্ত কিছুই দেখা যাব না, তৎপরে অতি 
তীব্র বেদনাৰ উদ্দেক হওযাম গুর্নিনী চীৎকার কবিষা। উঠে, কখন বা 
দেহাভ্যন্তবে কোন বস্তব ভিন্নত! অন্তভব কৰে । ইহার অধাবছিত পরেই 
সমস্ত প্রসব বেদনা! নিবৃজি পাষ, বোগিনী অিবমাণ হয, শীতল ঘন্খে শবীর 
প্রাবিত হব, নাঁডী অতিশষ ক্ষীণ। ও চঞ্চলা, মখমগুল ম্লান ও দুঃখ চিহ্নিত 
হুষ, ভ্রণেব যে ভাগ হস্সদ্বাব! অনুভ্ঠত হইযাছিল তাহ] উদ্ধে উখিত হয ও 
অঙ্গুলীতে স্পর্শ কৰা যা না এন তাহাব হস্ত পদাদি উদব প্রাচীর 
প্রচাপিত করিলে অনুভূত হয়ু। ইহাব পৰ অবসন্রতা ও সান্নিপাতিক 
অবস্থা উপস্থিত হু, কাহাব অঙ্গার্গেপ হয়। অল্প বা অধিক হউক, 
যোনিদ্ধাবা অগ্রে শোণিত নির্গত হইযা পবে বন হয, বমিত পদার্থ প্রথমে 


জরায়ুর বিদীর্নতা । ২০৯ 


সামান্য ক্রমশঃ কফিচুর্ণবত প্রচুব পরিমাণে হয়, নিশ্বাস ঘন ও কষ্টরীর্, 
নাড়ী ক্রমশঃ ছূর্ববলা, মুখমণ্ডল অিমনমাণ এবং অবশেষে নানা প্রকার কষ্ট 
হইয়া মৃত্যু হয়। 

এতন্মধ্যে সহসা উগ্র বেক্গনা, তত্পবে প্রসব ক্রিষাৰ নিরন্ভি, ভ্রণেব 
উর্ধে উত্থান এবং হস্ত সংলগ্রে উদব-প্রাচীবে উহাব হস্ত পদাদিব অনুভব, 
শোণিতআব এবং সান্নিপাতিক অবস্থা, এই সকল চিহ্ৃদ্ানা জবাধুব 
বিদ্বীর্ণতা' জানা যায। কেবল ঘোনিদ্বাব। যে শোণিত নির্গত হয তাহ 
নহে, উদৰ মধ্যে প্রচুব শোণিতপাত হৃষ, তাহাতেই মৃত্যু হইতে পাবে। 

কখন বখন জবাযূব অল্লাংশ হিন্ন হয, তাহাতে ভ্রণেৰ হঘত 
অতাল্লাংশ উদব মধো পতিত হয, নচেৎ কিছুই হয না, তাহাতে “উদ্ধে 
উত্থান” লক্ষণেৰ অভাব দেখা যাষ। পক্ষান্তবে যোনি ছিন্ন হইলে 
বেদনা তত অধিক হয না কিন্ত বাহিক শোণিতম্রাব অত্যন্ত হইয়া 
থাকে। 

পূর্ধ্বে ঘে সাম্নিপাতিক অবস্থঁব কথা৷ বলা হইযাছে, কোন কপে 
বোগিণী তাহা হইতে নিস্তাব পাইলে ১২ কি ১৮ ঘ্টান্তে জবাু ব| 
পৰিবেষ্ট বা উদ্ভধেব ভথাবছ প্রদাহ-লক্ষণ উপলদ্ধি হয। নাড়ী ক্ষুদ্র 
তাবব্থ ও অতিশঘ ১৭লা, নিশ্বাস ঘন এবৎ দেহে উগ্র কন্তনব বেদন| 
ঘাহা প্রচাপনে বৃদ্ধি পা, পদদ্ম (নিম়শাথ।) নিক্সন কণা যায ন।, তাহা 
উদ্বদেশে টানিধা না বাখিলে বিশেষ যাতিনা হইয়া থাকে । এই প্রদাহ" 
গ্রাঘ ত্ববাস্বিত ও তাভাব কল প্রাপই মত্যু। বোগিণী কোনরূপে বক্ষ? 
পাইলে বস্তিদেশেব সৌত্রিক বিল্রীন প্রদাহ (661171111১1, তাহাব ক্ফোট 
শক্তিৰ উৎপত্তি হইযাও জীবন নষ্ট হইতে পারে। তবে ছুই একটা 
বোগিণীব বৃত্তান্ত পুস্থ7ক লেখা আছে, বাহাদেব এই অবস্থা হইযা ভুণ 
উদব মধ্যে পতিত 9 এক প্রকাঁৰ আবরণ দ্বাৰা (9৯১০৭) জডীক্ঠত 
হইয়া জননীব জীবন শা হইয়াছে : এই জন্য চিকি২সাব প্রযৌজন। 

চিকিতসা । যদি স্থাবধা থাকে, জণেব প্রসব কবান জব্বাগ্রে 
কর্তব্য এখৎ কোমলাংশ প্রত হইণে তজ্জন্য ফনেপস্‌ নাসক অক্স 
ব্যবহার কবিবে। যদি প্ঞ্ত ব্যবহাৰ কবিবাৰ সুবিধা না থাকে, ভ্রণকে 
স্বর্ণিত কবিয়া (87711) প্রসব করাইবে। এ সকল চিকিৎমাব উপাষ 
না থাকিলে উদব-আচাবে স্কাঘাতি কবিয়া (0৯৪11 6০5০০) ভ্রণ 
নির্মত কবিকে। 


২১০ শ্রীপ্রোগ-বিধায়ক | 


ওঁধধ মধ্যে মদদিবা উত্তেজক রূপে অতি প্রস্বোজনীয় এবং উহা! অঙ্ল 
পরিমাণে দিলে উপকাব দর্শেনা। এই জন্য ব্রণ প্রচুব পবিমাণে 
সেবন কবিতে দিবে । ইহাতে থে প্রদীহ হয় তাহা উপকাবী, অর্থা 
প্রদাহ না হইলে এই সকল ছিন্নাংশ যোগ পায় না, সেই হেতু প্রদাহ 
নিবাবণের চেষ্টা পাইবে না, ববং তদ্ঘারা যেন কোন অনিষ্ট না হয় তত্প্রতি 
দৃষ্টি রাখিবে। সাঙ্লিপাতিক অবস্থা অপনীত হইলে আফিম দিতে হইবে, 
তাহাতে স্নায়বিক উগ্রতা বিনষ্ট হয এবং বেদনাদি অনেক হাস হয্ম, কিন্তু 
সা্গিপাতিক অবস্থাঘ কিম্বা প্রবল প্রদ্ধাহ হইলে আফিমদ্বার। অনিষ্ট 
হইবার সম্ভাবনা, যেহেতু উহাতে দৈহিক অবসন্নতা বৃদ্ধি পায় এবং প্রদাহ 
নাশ হয়। 


৬1 18097201010 0 ৮189 [707109000, 
গোহ্যাঙ্গের ছিন্নত। | 


স্্ীগণেব গোহ্যান্গের ক্রিঘ। বিশেষকপে পরিত্ৰাত হওয়া উচিত 
কিন্ত উহ্তাব দৈহিক তত্তেব বিববণ এস্বলে দেওয] যাইতে পাবে ন, কেবল 
ংক্ষেপতঃ এই বল] বাইতেছে যে, ইহা যোনি ও ম-দ্বাবেব মধ্যস্থিত 
'ত্রিকোণাকৃতি কীলক যাহা সুত্রবৎ পদার্থে নিশ্মিত ও চর্ম আবৃত থাকে । 
ইহা অতিশষ স্থিতিস্থাপক (০1:809)1 মলদ্বাবের সন্ুখে এক অগ্ধ 
চন্্াকৃতি বৃত্তি (০100817719191006) দেখা যা তাহা মলদ্বাৰ বেই্টন 
করিষা। পশ্চাতে ধাবিত হঘ এবং ফেনিবও এ প্রকার বৃত্তি ষোনি 
বেষ্টন করিঘা সম্মুখে প্রধাবিত হয, এই উভঘ বৃন্তিব মধ ম্থলের 
অঙ্কে গোহ্যান্দ (0990179000) কহা! যাইতেছে এবং নং ৩ সংখ্যক 
প্রতিকৃতি দেখিলে উহার অবশ্থান বুঝা! যাইবে । অর্থাৎ ৯৫ চিহ্চিত 
স্থান গোহ্যাঙ্জেব চন্াবরণ, ২১ চিহৃছত, তাহাব ভ্রিকোণাঞ্তি দেহ। 

ডাৎ টমাস ইহার ক্রিঘ1 সম্বন্ধে বলেন, (১) সুবলাপ্তরের সম্মুখ প্রাকার 
এতদ্বারা বক্ষিত হুদ ও গুহ্ব্রংশ (0১৮৩140২০৯4) হইতে পান না; 
হইলে বোনির উপরিভাগ ও জরাফু-গ্রবা আকধিত হয়। (২) যোনির 
পশ্চাৎ প্রাচীর ইহাতে স্ত্রক্ষণ ধরে, অন্যথা মূত্রাশষ সহ যোনি-ভ্রংশ 
হইয়া থাকে। (৩) গোহ্যাক্ঈ-দেহের গশ্চাৎ প্রাচীরে সরলান্ত, সম্মুখে 


গোহ্যাঙ্গের ছিন্নতা। ২১৯ 


ঘোনি, ফোনিব সম্মুখে মুবাশয় এবং তছৃপরি জরায়ু; সুতবাং এই কয়েক 
অন্গ পবম্পর সংবন্ধ এবং পেরিনিষামদ্বার! স্বশ্থানে রক্ষিত । (৪) সরলান্ত্ 
ও মৃত্রাধার পূর্ণ হইলেও ইহাতে উহাদের সীম! অতিক্রম কবিতে দেষ না। 
এই জন্য গোহ্যাক্গ ছিন্ন হইলে উপবি উক্ত যন্ত্রগুলি স্থস্থানে বক্ষিত হয় না 
এবং পরস্পর আকধণ কবিয়া অধোদেশে নিপতিত হয় । 


কারণতত্তব। ব্যাধিব চিকিৎসা অপেক্ষা তদুৎপত্তির কাবণ নষ্ট 
করা শ্রে্প এবৎ ডাক্তাব গুড়েল যে সকল কাবণে ইহাব উদ্ভব হয তাহাৰ 
সংক্ষেপ বিববণ দ্বিয।ছেন, ষখা-_€৯) প্রথম প্রসব কালে বর্ণিত স্মানেৰ 
রক্তাবরেধধ, শুক্কতা ও দাঢ য (721016) ১ ২) যোনি-মুখ ও জরণের মস্তক 
বা স্ন্ষদেশের বিষম আয়তন; মস্তকেব সহিত হস্ত (210) 19950005070) 
নামিলে এতন্মধ্যে গণ্য , (৩) যে কোন কারণে ভ্রণ মস্তক সত্বুবে নির্গত 
হয় যথা_-অতিশঘ কুস্থন, ভ্রাণেব ক্ষুদ্র মস্তক, সবল ত্রিকাস্ছি (01077), 
তাহাব উপব অতিশন আর্গট সেবন; (৪) ভ্রেণ নির্গত হইবাৰ সময 
তাহার গতির ব্যতায়, ৫৫) মস্তক নির্গত হইবার সময় নিম্মশীথা (11700)3 
পদদ্য়) সরলভাবে রাখা; (৬) চিকিৎসকের দোষ থা অযথা! ফর্সে্দ 
ন'মক অস্ত্র প্রয়োগ, প্রসব সমঘ বীতিমত গোহ্যা্গ না ধবা এবং 
অকারণে সতত পবীক্ষার্দি কৰা! এই বিষয়টা ধাত্রী বিদ্যাব অংশ না 
হইলে ইহাব বিস্তার বর্ণনাব প্রয়োজন হইত, তবে এস্ফলে এই মাত্র বলা 
যাইতেছে যে, এই ছিন্নতা আতশিক বা! সম্পুর্ণ হইতে পাবে অর্থাৎ মল * 
গ্বারের সম্মুখ প্রাচ'ব পধ্যন্ত বিস্তাব পাইলে তাহাকে আংশিক বলে এবং 
তাহাও আবার স্বল্লাধিক হইতে পারে। আব সরলাম্বেৰ নিযনভাগ ছিন্ন 
হইলে তাহাকে সম্পূর্ণ বলা যায়। "এই শেষোক্ত ঘটনায় মল মতত 
নিপতিত হয় এবং ক্রমশঃ যোনি ও মৃত্রাধার স্থানত্ষ্ট হইযা অধো! 
নিপতিত হয। প্রসব তেদনাব ন্যায় বেদনা, কুন্ন্ নিম্নে আকর্ষণ বোধ 
এবং মল ধারণে অক্ষমতাহেতু বোগিনী অত্যন্ত অসুখী হয় । 

চিকিতস! | কোগিণী প্রসব পৰে অতিশষ হূর্ববল বা শোনিভ 
আব অধিক না হইলে, প্রহৃন নির্গত হওযাঁব পনেও জরাধু সক্কোচিত 
হইতে থাকিলে এবং প্রসব সমযে যদি -পর্শহাবক (025310096০9) ওউঁধধ 
প্রবুক্ত হইয়া থাকে, তাহা হইলে প্রসবাস্তেই ছিন্নতার প্রতিকার কবিবে 1 
মলদ্বার পধ্যস্ত ছিন্ন প্রা হথ না, অর্থাৎ তাহ! অন ন্থলে দেখিতে পাওয1 
ষবায়। বক্র স্ুচে রৌপ্য তাৰ দিয়া ছিন্ন স্থানের অর্ধ ইঞ্চ অন্তরে বিস্ধিক্া 


ইহ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


অপব পার্শে সুচ উঠাইবে। তক ও তন্িক্ সৌত্রিক বিধান বা ফ্যাসিয়! 
€দি5০৫) যেন একত্র বিদ্কা যায, 
নচেৎ অনিষ্ট হইবাব সম্ভাবনা । 
এইকপজেলাই কবাব পব অহিফেন 
সেবন কবাইথা প্রথম ৭ কি ৮ ছিন 
ঘাহাতে মলত্যাগ না হয তাহাৰ 
যত্ত পাইবে এবং ক্যাথিটার দ্বাব! 
প্রশ্রাব ত্যাগ কবাইলে ছিন্ন শ্থ'নে 
মুত্র লাগিষা উদ্দীপনা হইতে পা 
শা। অহিফেন সেবনে বেদনা 
নিবাষণ ও কোষ্ঠবন্ধ হয় । কিন্ত 
একবাবেই মল্‌ না হওয়াও ভাল 
নহে, তজ্জন্য ২৪ ঘণ্টা গত 
হইলে পিচকাবী দ্বারা ওলিভ 
আইল প্রক্ষেপ কবিঘা কোষ্ট শুদ্ধি 
কবিবে। ছিন্ন স্থান উত্তম পে 
সতত ধৌত কবিষা পবিষ্কাৰ 
বাখিবে এবং কাবলিক এসিড, ন১৮। গগাজাঙ্গের আংশিক ছিসত! 
ক্লোবাল বোবাঝ্স দ্রাবণ, কিন্বা সেলাই কবিবাব ধাবা! 
কিস ক,ইড. দ্বাবা যোনি ধৌত কবিবে । 

ক্ষতের অবস্থা বুঝিমা ৫ হইতে ৭ দিন পণে তাব গুলি বাহিব করিষ। 
লইবে, কিন্ত যদি সমস্ত ছিন্নাংশ এককালে সংযোগ না হ্য, যে অংশ 
হইবে- কেবল তাহাই তাব বাহির কবিবে। সম্পূর্ণ আবোগ্য না হইলে 
নোগিনীকে বসিতে ব। দণাযমান হইতে দিবে না। যে স্মান সেলাই 
কবিতে হইবে, অগ্রে তাহার খৌব কাধ্য সম্পন্ন কবিবে, নচেখ সেলাই 
কৰা বাছিন্রাংশ সংযোগ ভওযাবর ব্যাঘাত জান্মবে। এই অস্মোপচাব 
নানাকপ আছে তাহা ধাহাবা ধাত্রীবিদ্য। অধ্যঘণ কবিযাছেনঃ তাহারা 
খবগত অভেন। 





গোহ্যাঙ্গেব সম্পূর্ণ ছিশ্রতা তি ভষানক। তাহাতে সরলাস্টের 
ক্রিঘা নষ্ট হঘ, গোহ্যা্দ বিনুষ্ট এবং মলদ্বাবের সংকেোচক পেশী-হুত্র ছিন্ন 
হওযাঘ তৎক্রিঘা নপ্গু হদ। এই সঞ্চল নিরাকৃত কবিতে থে প্রকাৰ 


যোনি-মূত্রাধধারের নাঁলী ঘা । ২১৩ 


আক্কোপচার কবা প্রয়োজন তাহা ধাত্রীবিদ্যামাত্রেই বিশিষ্টৰপে বর্ণিত 
আছে, এ ক্ষুদ্র পুস্তকে তাহা বর্ণনা অপ্রযোজন। 


৭ |. ড০910০-৬2,01112] বানি 


যোনি-মুত্রীধাবেব নালী ঘা। 


ফসে পদ নামক আস্ম কিন্বা ভ্রণের মস্তকদ্বাৰ। মুনাধাবে দীর্ঘকাল 
প্রচাপন পাইলে তাহাৰ নিধানোপাদ!নেন ভীবনী-সক্জি বি নষ্ট হব এবৎ 
অবাবহিত কাল পবেই তাহ। গলিত হদ কিন্ব! প্রথমে তাহাতে প্রদাহ 
হয়া ক্ষত ও ছিদ্র হষ এবং এত২সহ যোনিতেও ছিদ্র হইযা থাকে। 
প্রচাপন অতিশষ কু হই7ল এ অপচন হম না ববং তাভা বীর্ঘকাল শ্থাণী, 
হইলে উক্ত নালী সংঘটিত হব । মৃত্রাধাবেৰ গ্রীবাধ কিনা তাহাৰ মধ্যস্থলে 
ছিদ্র হইতে দেখ। যাব । 

লক্ষণ | ইভাব প্রধান লক্ষণ মুত্রধাৰণাক্ষমতা ও তজ্জন্য যোনি 
হইতে সতত প্রত্রাব নিপতিত হয | ইজ্ান্ধে উক্ত স্থানেব অতিশঘ 
উদ্দীপন! হষ এবং তজ্জন্য তাহার বেদনা, প্রদাহ ব। চর্ম নির্বাচন 
অলভ্যনীয টন! জানিতে হইবে। পবীন্গান্তে শলা প্রবেশ কবাইয। 
ব্যাধিব প্রকৃতি সহজে জানা যায । দীখ্বকাল প্রচাপনে ইহাবৰ উৎ্পন্তি 
হইলে প্রসবাস্তে ছুই কি তিন দিন পৰে মু্কুদ্ছু হয এবং ইহাৰ অল্পকাল 
পবে ও পুর্বে লিখিত লক্ষণ সকল প্রকাশ পা । 


চিকিৎসা 1 স্বভাবের প্রতি প্রতীক্ষা কবিষা থাকিলে কোন কাধ্য 
হয় না । কেহ কিক, কেহ বা অতান্ত তপু লৌহ দ্বাবা ছিন্বাংশ দগ্ধ 
কবিতে বলেন। ছিদ্র অতি ক্ষুদ্র হইলে দ্বিতীয উপায অবলম্বনীঘ কিন্ত 
উন্ঘ চিকিৎসাতেই বিশেষ উ্ণকাব পাওষ। যায না, এই জন্য অস্ত্রদ্বাবা 
ছিন্নাংশের কিনাবা কন কবিষ্বা দেলাই করা উৎকৃষ্ট উপাধ বলিত্বা পরি- 
গণিত হইযাছে । 


১১৪ স্ীরোগ পিধাযক 1 
৮1771677706 1)1910125037001769, 
জন'হুব স্কানজক্উজা। 


চতুর্দিকে দু আবদ্ধ না থাকা জবাখু ইতস্তত? স্থশরণ কৰে | 
তীহাব একপার্খে মুাধান, অন্য পারদ সবলান্ত, উর্ধে ফেলোপিয়াখ্য নল 
ও নিম্ে যোনি। এই সকলেনই সহিত ইহাব সংবদগতা নিতান্ত শিথিল । 
তদ্বা, তত প্রশস্ত বন্ধনী £1))00011)070006) নামক যে বন্ধনী আছে 
দ্বারা ইহার চাঞ্চলা অনেক পবিমাণে সীমানদ্ধ হইলেও সামান্য বিকৃতিব 
উদ্ভব হইলেই ইভাকে কোনই ব্দ্দনী স্বস্থানে আবদ্ধ বাখিতে পারে না। 
এই স্থান্চাতি নানা প্রকাব;ঃ যোনিৰ শিথিলতা হেতু অধোদেশে ইহা 
নিপতিত হইতে পাবে, নান1 দোষ হে জবাযু-প্রামীব উপ্টাইযা! তছুদৰ 
মধ্যে প্রবিষ্ট হইতে পাবে কিন্ত উহা বামে দক্ষিণে সম্মুথে ও পশ্চাতে 
হেলিবা পড়িতে পাবে। জবাযুৰ গীবাদেশ ন্যুজ বা কুজ হইঘ1 যন্্রটা 
ক্রু হখ। 

সাধারণ কাবণ। যে বোন কাদণে জবাধুন আযতন ও এরুত্ব রদ্দি 
পাষ, ইহার অদপম্বন সকল (২010,0২) হীন্শন্তি ভইযা থাকে এবং 
যাহাতে উ্ভাকে সন্কান হইতে ঠেলিষা দেষ বা টানিপ। আনে, তাহাই এই 
বিকুতির সাধানন কার জানিতে হইবে। 

যেসকল মাধাবণ দৌন্লল্যে জপামুৰ অবলম্বন শিথিল হম) 

১। গর্ভ, প্রসব্-ক্রিঘা, পেবিনিঘামেৰ (ি-কৌণিক বিপট স্সান 
| গোহ্যাঙ্গ) ছিন্নতা |, জবাফু-রীবণি বিদানণ। 

২1 অন্তর্বে্ট ঘা" 970020101) ও বস্তিব কৌবিক সিল্লী (০০101%7- 
11২406) প্রদাহগ্রস্ত হইন। ভাহাতে থে আাব হধ তাহ। শুদ্ক হইলে বস্তি- 
কোটরে জরায়ু আদি সা হইতে পাবে। 

৩1 প্রদদাহাদি জন্য বস্সিমধ্যে অপবিমিত আব । 

৪। প্রাচীদেব শিথিলতা হেতু যোনিন আধাদেশে নিপতন । 

৫1 কোন কাবাণ পৈশিক জ্রিঘ।ৰ আধিক্য । 

৬। জদাথুতে বন্দাবানোধ । - 

৭। মলাদির দ্বাপা সবলাস্থেব কি মুত্রাদিদ্বাবা মত্রাধাবেব প্রসাবণ। 

৮। জবাণুন মৌবিক্াব্ব,দ । 

»।  উদৰ মধ্যে নানা প্রকাব অপ্ন,দ বা তথা জল সঞ্চয় । 


গ 


1 এ 


জরায়ুর স্থানন্র্তা ২১৫ 


১০ াত্যন্তবিক সৌত্রিক বিধানেব বিকৃতি হেতু জবায়ু উল্টা ইয়! 
সগর্তে প্রবিষ্ট হওয়]। 
১১। ইংরাজ কামিনীগণের নায় বস্ত্রাদি দ্বাবা কঠিন কটী বন্ধন 
করা। 
১২। সতত উপবেশন)১কবিযা থাকা ও আলস্য পরতস্থ (৭০67, 
1 112১165) ইত্যাদি কাবণে ঈজবাধু-ভ্রং্শ নানাকপে হইযা থাকে | যথ।_ 
কে) জবাষুত্রংশ বা নিষ্বে নিপতন (07010]88৯ আতোন। ০: 
1১0০1302019) 
(খে) জবাধুৰ উদ্ধে উদ্ধান (২০০7 01070 ৪০103) 
€গ) 2, জন্মুখাপলুগুন (27177৮০7৯01) 
(ঘ) ». পশ্চাদবলু,ন (707০৮674152) 
(ভ) ১) জন্মুখন্যজ তা (৮0119195) 
চে) * পশ্চানন্যজ 5। (0৮09০095790) 
(ছ) জবাধু উল্টাইযা যাওঘ]। 
এই সকল স্থান নরষ্টতা দ্বাৰা নানাবিধ ব্যাধি বা দৈহিক অহ্খের 
উত্পত্ভি হয় , যথা 
১। কুদ্ু পুঙ্সঙ্গম (1))57590101 02 10018] ০০01৮0৭) 
২। আত্তবাভাব (45107977077 1)850) 
৩1 কুদ্ভাত্তব (10151200075) 
৪1 আন্রবাধিক্য (81917911741) 
৫| জবাযুতে বন্তাববোধ (0 07)600716308) 
৬। জরামুব বিধান বুদ্ধি (0)51,071)1৯:১) 


৭। ১১ সৌত্রিকার্বঘ | 
৮ , দ্বাবেব প্রণালী হ্রাস ট1০)915) ও বন্ধ্যত্ব 
৯। ৮ অবনমন ও যোনি উল্টাইযা যাওযা। 


৯*। মৃত্রাধাবেব উদ্দাপন! ও তদ্ধেত্‌ মুত্রধাবণাক্ষমতা ও মুত্রাববোধ। 
১১। জরলান্ত্রের উদ্দীপনা, তজ্জন্য কোষ্ট্রবদ্ধতা ও অর্শ । 

১২। বন্থিকোটবপ্থ পবিবেষ্টেব প্রদাহ (০20০0৯) 

৯৩। বস্তিব কৌধিক ঝিল্ীব প্রধণ প্রবাহ (1১01৮7০ [১1982802) 
১৪। বস্তিতে [নঃহ্গত শোণিতাব্ব,দ (৮৩1৮০ 1108000৩919) 

১৫। গষনাগমনে কষ্ট (15999100107 (:900165) 

৯৬। ত্রিকান্থি ও জজ্ঘাদেশে বেদনা। 


১১৩ ভ্রীরোগ-বিধায়ক । 


১০। নানাবিধ গুত্যাবরন ক্রিয়া হেতু বেদন!। 
১৮। গর্ভকপ্রাব। 

১৯। অগুজনীব প্রদাহ (৩৮৪:1৮২) 

২০] দর্শনেজ্িষেব ব্যাঘাত । 


ই 
(ক) 1)650961)6 07 1012)58 04 0179 9৮70৯ 
(0০901962101) 
জবাযুভ্রংশ বা যোনি-বাহ্যে নিপতন ! 


বন্তিকোটব হইতে জবাযু যোনি-বাহ্ে বা তন্মধ্যে নিপতিত হইলে 
তাহাহুব জবাযূ-দ্রংশ কঙ্ে। প্রাচীবেব শিথিলতা বশতঃ যোনি এতৎসহ 
উ-টাইৰ! যায অথব+ তাহ) না উল টাইষা জবায়ুব সহিত বাহর্দেশে নির্মত 
হদ। ইহা যোনি বাহে পতিত হইলে কখন্‌ মুত্তাধাব বখন সবলান্তর 
টানি আনে । জনাযু-ভ্রংশ হইলে তত্সহ ষোনি ভনাকষিত থাকে না] 
এবং মুতরাধাব সাধাবণত আকধিত হইসা থাকে। এইকপ স্থানচনতি দ্বানা 





শং১,। জরাদুলংশ ও ভতসহ মুত্র/খার নিরঠ হইয়াছে ইহ। ছেদন করিলে 
*২ নং চিত্রের নার দেখাবে । 


জবাধুক প্রান্ত তা! বা হুজ্বতা হইতে দেখা যাব কিন্ত ইহ1 সতত ছটনা নহে । 


জরায়ু-ভ্রংশ বা যোশি-বাছে নিপতন। ২১৭ 


যোনি ও জগ্লায়ুব এক সগ্ভে নিপতন সাধারণ ঘটনা জানিতে হইবে । 
আশ্চধ্য এই ষোনি-ত্র“শ হইলে জরায়ু ভ্রংশ হয় আর জরায়ুর নিপতনে 
যোনি উক্ত অবস্থা! প্রাপ্ত হইযা যাঁকে । দেই জন্য কোন্‌ স্থানের বিকৃতি 
হেতু এই হুর্ঘটনা হইযাছে নয নির্ণয় করা অনেক সময়ে তুকঠিন হইয়া 

। 

সাধ'বণতঃ এই ঘটনা ত্রিবিধ ৰপে বর্ণিত হইয়া থাকে; 0১) যোনি- 
মধ্যে অবস্থান, (২) কেবলমাত্র যোনিমুখ অতিক্রম কবা, (৩) যোনিখুখ 
অতিক্রম কবিষা যোনি বাহিবে নিপতন। শেষোক্ত ছুই প্রকাবকেই' 
নিপতন (৯:০910০8674) কহে! সাধাবণতঃ ত্রিবিধ কাবণে উত্ত ত্রিবিধ 
ভরংশই হুইষাঁ থাকে) ঘথা_(ক) বস্কিদেশস্থ বন্ধনী সকলেব (6110 
144000015) ও খে) যোনি-প্রাকাবেব শিথিলতা এবং (গ) পেরিনিয়াম 





নং | মুত্বাধাতবৰ ও যোনিৰ মভিভ জনাধুদ নিপাতন / স্বস্থান প্রাপ্তিব 
কালা হওযাথ ভাহাঁতে ক্ষভ হওয1। 


(0০080)7) বা গোষ্যাঙ্গ দুর্বল বা ছিন্ন হইলে । ঘেরূপেই যোনি- 

জরাঘুব অংশ হউক; দত্তবেতাহ। “স্থান প্রাপ্ত না হইলে শীতল বায়ু 

গ্রক্তি অনিষ্টকাঁবী বাহৃ-বস্তর সংলগ্নে তাহাতে ক্ষত হইতে পারে, ফলতঃ 

তাহার আকার ও বর্ণেব গরথমে কোন পবিবস্তন হয় না, ক্রমশঃ এর্্ধ 

গাঢতর হইয়া অমিতাক্ত বন্তবর্ণ বা পাটখিলা রং প্রাপ্ত হয়। ত্পরে উহার 
৮১ 


২১৮ জীরোগ-বিধায়ক. 


শ্ৈম্মিক তক একপ্রকার আগন্তক উপত্বকে পববুত হয়) নানা জাতি 

রর 1 বা পদার্থ হইতে উহাকে 

| ৫৩ রক্ষা! এবিবাব উপাঘ না থাকায় 

| ///১৯ টা ক্ষতহব। এইবপে সমস্ত 
গিনি জবা. বক্সাঁববোধ হইয়। তাহার 
যোনি-উন্ধী ও ঘযোনি-মধাভাগ 
প্রব্গিত হম, তন্মধ্যে জবামুংগ্রীবার 
প্রবর্ধন অত্যধিক জানিতে হইবে। 
এই বুদ্ধি অনেক মমষে অত্যধিক 
হওযাৰ প্রকৃত ঘটন। বুঝা যায লা 
অতএব জবাধু-ত্রংশ হইলে আম্‌্বা 
দেখিতে পাই, (১) জরাধু অব- 
লশ্বনেৰ (২৫1))৩%৪) শিথিলতা 
ব। কোন না কোন্টাব অভাব। 
(২) জবাবুন পশ্চাদ হলুঠন (1৯- 
17০৮০)০))) ১ (৩) অবনমন ব! 
নিপতন ; !9) মেোনিব আতশিক 
নিপতন 5 (৫) যোনি উপ্টাইবা 
যাওধা ₹ (৬) জবায়ুব কেয়দ্দখ্শ 
যোনিমধ্যে নিপতন) ৭) এই 
সকল ঘটনাৰ সম্ঘ (৪১৫, ৬) 
জরাধু-গ্রীব।ব পবিব্ঞ্ন (11১1১610010) ) ও তাহার ওষ্ঠ উপ্টাইযা 
যাওয়া; (৮) বোনি বাছো গর্ভচন্মের সম্পূর্ণ নিপতন এব ততসহ যোনির 
পূর্ণ উপ্টাইঘা যাওয়া ও বাহ বাযবাদি সংস্পর্শে ও সংদর্ষে যন্তছয়েন 
বিধান (০88৫) পবিবর্তন, তাহা নষ্ট বা ক্ষতযুক্ত হওয়া । 





নং ৯১। মুহ্াথইপের সহিত জবাফু? 
নপন। উহাদের উর্দাৎঃ ছেদন | 


কারণতন্ত্ব। সাধাবণ কিপ্রকুষ্ট বা পুল্বদৃতী কারণ মধো গর্ভাধান, 
পেবিণিঘাম (1)০:17707)) বা গোহ্যাঙ্গেব সম্পূর্ণ বা আংশিক অতাব, 
জবায়ু গ্রীবাব ছিন্বতা, তাহাতে ব! উদবে (019107)01) অর্ধ, জরায়ুর 
অংশ বিশেষে কৌধিক বিধানের উৎপত্তি ও আধিকা (01500701854), 
ইংবাজ আদি বমনীগণের ন্যাষ অত্যন্ত কষিরা কটা বন্ধন, বৃদ্ধ বয়স, 
বৃহদৃবস্তি-কোটব (৮9113 ০18)1]1007 180০ 000192), সতত দ্বণ্ডামান 


জরাধু-ত্রংশ বা যোনি-বাহে নিপতন । ২১৯ 


থাকা, বা গুরুতর বন্ত উত্তোলন, 
উচ্চ স্থান হইতে পতন, প্রসবের 
অতিশয় কষ্ট ও ওজ্জনা শস্ম-বা- 
হাৰ ইত্যাদি! যে সকল জ্্রাব 
অনেক সন্তান হব, তাহাদেব বুদ্ধ 
সম জবাখু-অনলম্বন সকলের 
শিথিলত। জন্মে, বন্ধনীগুলি বর্ধিত 
ভওনাষ জরীমু স্বস্থানে সটান 
বক্ষিত হন না পেরিণিযাম শিথিল 
হইঙ্া যোনি 'ভরংশ অনিবাধ্য হয়। 
ইছাৰ অন্রিকৃষ্ট বা উদ্লীপক 
কাৰণ ফতবগুলি পূর্বেই বর্ণিত 
হইবান্ছে, থা যে কোন স্বাবণেইী 
হউক, জরাযুব গুরুত্ব বুদ্ধি, উদব- 
স্থত কোন অস্প,দের প্রচাপন, কি 
কোন কাৰণে শিশ্পদেশে জবাধু 
আকধণ, তদ্যতাত অতিশম্ব কুন্ছন 
ন২০২/ জবা-শীবার প্রবদ্ধনহেহ . কিবা শুরুতব কাধিক পবিশ্রমে 
প্রনঙ্ছন / উর্ঘাধ: ছেদন । উদৰ ও বশ্থিদেশস্থ যক্ অমূহের 
অআধোভিদে আন, অপম্মাৰ রোগে 
অঙ্গাক্ষেপ, আমাশয়ে কুন্ধন এবং তীব্র কাশ ইহাব অন্যাগ্চ উদ্দীপক 
কারণ জানিতে হুইবে। 





লক্ষণ । আত্যন্তরিক যন্ত্রেব নিয়ভাগে আকর্ষণ বোধ। যাহা 
চাড়াইলে, গমনাগনন কৰিলে, কাশিলে ব| কুস্বনে বুদ্ধি পা এবং জরায়ুর 
কষেকটা বন্ধনীতে টান পাওযান পৃ ও নিদ্েদবে আকধণজাত বেদনা- 
হভব হয। বোগিণী মলমৃত্রত্যাগে কু্ঘন কবিলে কথিত পতন বর্ধিত হয়। 
এতত্মহ যোনির সন্মুখ-প্রাচীব ও মুাধারেব নিরভাগ আকৃষ্ট হওযায় 
প্রস্তাব ত্যাগে কষ্ট ও পুনঃ পুনঃ স্গে হ্ষ, কথন বা তাহাতে মুাশক্জের 
প্রদাহ হইয়া থাকে। 


পীড়। দীর্ঘকাল থাকিলে শ্েতপ্রদর হইতে পাবে কিন্তু খতুব ব্যতিক্রম 


২২০ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক ? 


প্রায় হয় না, তবে জরায়ুতে অতিশয় রক্তাববোধ হইশ্শে আর্তবাধিক্য 
হইবার সম্ভাবনা । 

নির্ণয়তত্ত। ইহার সহিত জবামুব কিষৎপবিমাণে অবলুষ্ঠন 
(৪75107) এবং বক্রতা (£1১5197) থাকে |. সুতরাং তাহাদেব সহিত 
ইহাৰ প্রভেদ কবিবাব প্রযোজন নাই । জবায়ুব বিলোম বা আত্যন্তবিক 
প্রবেশ 00%9.8107), সৌত্রিক বভপাদ এবং গ্রীবার বার্দতাবস্থা । [15০৮ 
০10৮) ও প্রলম্বন (10197841107) প্হিত ভ্রম জন্মিতে পাবে (নং ২১ ও 
২২ চিত্র)। 

(১) পবিদর্শন ও পুর্ব্ব বৃত্তান্তের অস্তিত্বদ্বাবা বিলোম-বেশ হইতে 
পৃথক কবাযায়। 

(২) সৌত্রিক বহুপাদেব (]1)-1014 [১১1:],0১) অংকার দ্বাবা জবায়ু- 
গ্রীবার মধ্যাবস্থান প্রতেদ করা যার । 

€৩) গ্রীবাব বদ্ধিত ও পরলঙ্থানস্থা, উহাব দীর্ঘতা দৃষ্টে অনুভূত হপ্ন, 
বিশেষতঃ জবাসুব স্থানচ্যতি হইদুল তাহাকে ্বস্ানে আনা যায কিন্ত 
প্রলম্ম গ্রীবাকে নুর কণা যাধ না। 

অন্তিম ফল । এই পীড়া ষে প্রকারে হউক, আক দিন 
থাকিলে, জবায়ুতে রক্তাীববোধ হয এবং উহ্াৰ বিধা*সকল কোমল ও 
শিথিল হয়। ইহাব পব দীর্ঘকাল বক্তাববোধে, শৈত্য সংলগ্নতাং অথব! 
পেসারি প্রভৃতির অনুপযুক্ত প্রয়োগে জবানুব আঘাত হেতু অনুগ্র বা উগ্র 
প্রদাহ হইয়া থাকে । ইহাতে সমস্ত যস্ত বর্ধিত হম বিশেষতঃ জবায়, 
গ্রীধা উক্ত বিকৃতিব অতিশয অধীন হ্য। এইক্পে জবাধু যণ্চ বৃদ্ধি 
পায়, তাহার গুকতৃও তত অধিক হইযা তাহাকে ক্রমশঃ নিয়ে পাতিত 
করে। অবশেষে যোনি উপ্টাইয়া জবাধ, তাহাব বাহবে নির্গত হয় 
(২*তি চিত্র দ্বেখ)। যোনিব যে অংশ উল্টাইযা বছির্দেশে আইসে তাহা 
আব্দ শ্বৈত্মক ঝি্লীব আকাব পবিত্যাগ কবিঘ! শুষ্ক সপন ত্বগব্, হইয়া 
পড়ে ॥ ঘর্ষণ বা শৈত্যাদিব সংলগ্থে ইহা স্থানে স্থানে ক্ষত হয়। ক্ষতের 
বসাদি শুক্ক হইয়া বন্কলবৎ হয এবং উহ) কোনকপে উঠিঘা গেলে শোশিত 
আব হইয়। থাকে। উল্টা যোনিৰ আকধণ হেতু জবায,ব স্বদ্ধদেশ লোপ 
পা। যোনির পশ্চাৎ, প্র।চীর ও তত্সহ সংলান্তের সম্মুখ প্রাচীর 
আকধিত হয় এবং এইকপে ডগ্নাপাখ্য (19০9413 1১989]) থলী 


জরায়ু-ভরংশ বা খোশি-বাহে নিপতম | ২২১ 


ঘাহিরে আইসে, যাহাতে অগুজনি (07188) এবং কদাচিৎ, ছুই একটী 
অন্ত্রকুণুলী নির্গত হয়। 

কিছুক্ষিস এই সমস্ত থাকিলে ভযাবহ প্রদাহ হুইযা যন্ত্রসমূহের 
বিগলন হইতে পারে। এন্সত অবস্থায় রোগিণীর মৃত্যু প্রা অলঙভ্যনীয় হয। 

চিকিৎসা! ইহার চিকিৎসা প্রণালীকে চাবিভাগে বিভক্ত কৰা 
যাইতে পারে। যথা_-(১) প্রতিষেধ (101)7515৩0) ; (২) পুন 
সত্স্বাপন (10155878900) ১ ৩) মতরক্ষণ (09৮0605) 7 (৪) অস্ত্রোপচাব 
(979:৪692)। 

১। প্রতিষেধ। যে সকল উপাষে সাব্বা্গিন ও স্থানীষ পরিবর্তন 
সাধন কতিয্া জবাধুব আযতন ও গুকুত্ব ভ্রাপ কবা যায, তাহাই এ স্থলে 
বিবেচ্য 1 রোগিণীর অবস্থানুনাবে তাহাকে কার্ষিক পবিশ্রম হইতে 
মৃক্ষি দিযা শয্যায় শাধিত করা , কিন্ত অনেক ভ্রীলোকেব অবস্থা এব্ূপ যে 
তাহারা সাংসারিক কাধ্য না করিলে জীবনযাত্রা শিব্লাহ হয না। প্রথমা- 
বস্থার় ব্যাধি নিকপণ কবিতে পাবিলে যোনিতে শীতল জলেব প্রচ্গে 
(৬৪101 0০০)16) এবং সক্ষোচক ধাবন যথা (ফটকিনী; ট্যানিন্, সলফেট 
অব জিঙ্ক এবং গ্রিসিবিণ ও স্যাপ্সিলিক এপিড্‌ দিপি (0190), উন্চ 
সিপিতে চূর্ণগুলি অবস্থা বুঝিদ্বা পবিমিত কবিধা বিস্তাৰ কবিবে এবং 
সন্ধ্যায় সংলগ্ধ কবিয়া সমস্ত বাত্রি সংবর্ষণ কবিবে। বস্মাদি শিথিলতাবে, 
পরিধান করিবে। এবডোমিন্যাল সন (815197001 5000০) 
ব্যবহার করিলে বিশেষ উপকার দ্র্শে। শীতল কিম্বা সুবিধা থাকিলে 
সমুদ্র জলে স্নান কবিতে ভূলিবে নী এবং ষে কোন কারণে জন্গায়ুতে 
শোঁধিতাধিক বাঁ তৎপেশী শিথিল হম তত্প্রতি মনোষোগ দিবে । জবায়ু- 
গ্রীবাষ কথন কখন বকুমোক্ষণ কবিবাৰ প্রঘোজন হয এবং কুইনাইন 
আসিনিক, খনিজাম্ব ও স্ত্রীক্টনাইন বলকাবককপে বাবহাব কবা যায। 
কোষ্শ্ুদ্ধি যাহাতে থাকে তৎপ্রতি সতত দৃষ্টি বাখিবে এবং মলত্যাগে যেন 
কৃম্বন কদাচ নাহ্য। এজন্য শীতল জলেব প্রক্ষেপ বা লাবণিক বেচক 
দিলেই যথেষ্ট হইতে পাবে। পু 

পুবাতন কাশ ও বাু-ন্লীতে ঈদ্দীপনাহেতু শুড়শুডি লাগিলে তৎ- 
প্রতিকাব কবিবাঁঙ বিশেঙ্ চেষ্ট' পাইবে। জবাযু-ভ্রংশ দীর্ঘকীলেব হইলে 
এবং ক্রমশঃ অধোদেশে নিপ হন হইতে থাকিলে, তাহা স্বশ্থানে সংবক্ষণ 
করিতে হইবে! এই কাধ্যের জন্য বেণিশীকে ইটু-কোণুইয়ে ভর দ্ষিযা 


হন সত্রীরোগ-বিধায়ক | 


শয়ন করিতে বলিবে এবং প্রস্থর্ত জরামুব স্থুল- 
ভাগ ধারণ করিয়া অতি সাবধানে তাহ। স্বশ্থানে 
লইষা যাইবে । তৎ্পরে পেসাবী (95৪05) 
ব্যবহার কব! ঘুক্তি(নদ । যত প্রকাব পেসাবী 
আছে তন্মধ্যে এই বাদ্ষ্যেব জন্য হোজ কৃত 
পেসাবী সর্কোৎ্কুষ্ট। বিশেষতঃ জবায়ুব অবন- 
মন বা নিপতন মহিত যছ্দি তাহার গ্রীবাঁর অব- 
লুগ্ঠন বাঁ কুজতা (৮০১1০) ০1 91070) থাকে, 
তাহা হইলে তাহাৰ দ্বাৰা বিশেষ উপকাব 
প্রাপ্ত ভওযা যায। 

স্থানে জবাযু সংবক্ষিত হওধাব পর, বোগিণীকে ঘঙ্ধী শষনাবস্সায় 
থাকিতে বলিবে। খট্টাষ শনন কনিবা নিতশ্ব কিনাবাঘ আনিবে, জানুদ্বষ 
বক্র ক উদ্বোপবি স্থাপন কৰিবে, পদদৃধ একটা উচ্চ উপাধানে বক্ষিত 
কবিতে হইবে! পেসাবী বদ্ধাঙ্গুলী ও তজনা দবাবা ঘৃড ধাবণ কবিষা যোনিব 
পথ অবলম্বন কবতঃ যন্ত্রটী কিঞ্চিৎ ঘৃৰাইদা চা উর্ধাভাগ জনাযু-গ্রীবাধ 
লাগাইযা। নিযে লিখিত চিত্রে যে কপ আছে সেই ভ।বে তাহ। সৎবক্ষিত 





নং ২৩। হোজে পেসাবী । 





ন*২৪। ভোঁভেন পেবাবী নবঙ্গিত। 


কবিতে হইবে । যদি নিষমিতকপে যস্ত্রটী বক্ষা কবা হন, তাহা হইলে 
কোন্‌ প্রকাৰ অন্থখ মনুভব হইবে না। বদি অহুথ বোধ হব, তাহ! 


জরায়ু-দ্রংশ বা যোনি-বাহ্ছে নিপতন ! ২২৩ 


হইলে হয়ত, উহ! বড় হইয়াছে, নচেৎ উহা! উপযুক্ত (916219) হয় 
নাই। এমত স্থলে উহ! বাহির করিয়া ক্কুদতর ও উপযুক্ত পেসারী প্রয়োগ 
করা উচিত। যন্ত্রটা বীতিমত রক্ষিত হইলে তাহা কয়েক মাস থাকিবে, 
অতএব রোগিণী স্বীয় অবস্থ্ধ সমবে সমযে চিকিৎসককে জ্ঞাত করিবেন। 
জব্দ! কোষ্ঠআঁদ্ধ বাখির্তে হইবে এবং কিপ্িৎ হেলিয! প্রজার ত্যাগ 
করিবে। কোনরূপে কুম্থন কবিবে না এন্‌ৎ খতুকালে ঘতদৃব সম্ভব 
শয়নাবস্থায় থাকিবে। যন্ত্রটার প্রতি হস্তক্ষেপ কবিবে না এবং নিতান্ত 
অশ্থুখ বোধ না হইলে তাহা বাহির কদিবে না। বুদ্ধিমতী স্ত্রীলোক 
উপদেশ পাইলে তাছা বাহির ও পুনঃ সংবঙ্চণ কবিতে পারে। এইবপে 
কয়েক মাস বন্ত্র বাখিযা ও সক্ষোচক ওঁষন্ব প্রঙ্ষেপ দিষা এবং সাধাৰণ 
দ্ৰাস্থ্যেব উন্নাতি কবিধা উহা বাহিব করিঘা লইবে । 

অনেক সমবে প্রথম বাবে যন্ত্র সংবক্ষণ ভাল হন না। তাহাতে 
হতাশ হইবে না। ভিন্নাকাবেব বা ভিন্নাঘভনেব পেদারী প্রযোগ 
করিবে । জরায়ুতখশ অতিশয় হইলে কটাস: পেসাবা ব্যবহাধ্য। 





নং ২৫। কটার্দ পেনাবী। 


ইহাব বিশেষ সুবিধ! এই , বেপিমী দহজে ইহা নিজেই প্রয়োগ কৰিত্ে 
পাবে। ইহাতে যোনি প্রস।বিত হয.না এবহ যন্ত্রটাতে শ্থিতিস্থাপক ব্যাণ্ড 
বা বন্ধনী থাকাম শ্বাসপ্রশ্বাসে তাহা নতোন্নত হয়। ইহা প্রবেশ 
কবিবার জন্য ক্বোনি-মুখে তজনী প্রবিষ্ট কবিবে। যোপিব পশ্চদ্ভাগ বা 
গোহান্গ 0):1095307) পশ্চাদ্দিকে ঠেলিঘাঁ পেসাবীব বাটিব ন্যাঘ অংশ 
উদ্ধ ও পশ্চান্তাগে ঠেলিস, দিবে কিন্তু বিটপ-সদ্ধিতে (55701১৯:৯ 700৩3) 


২২৪ স্ীরোগ-বিধায়ক | 


যেন সংলগ্ন না হ্য। ইহা প্রতি বাত্রিতে খুলিয়া সংক্বোচক ওবধের 
প্রঙ্ষেপ দিবে । ষেস্থিতি স্থাপক বন্ধনী আছে, তাহ! মধ্যে মধ্যে পরি- 
বন করিতে হু যেহেতু উহার স্থিতিস্থাপকতা গুণ ব্যবহার দ্বাবা বিনষ্ট 





নং২৬। কটাব কৃত পেনাবীণ প্রয়োগ 1 


হইধা থাকে । শা হইতে উঠিবান পুরে প্রত্যহ বোগিরী উহা কষং 
প্রযুক্ত করিবেন যেহেহ যে পযন্ত তিনি দণ্ডারমানা না হইবেন, সে 
পর্যন্ত জরাঘ,ব অধঃপতন হইবাব সম্ভাবনা নাই । এই পীড়া অধিকাংশ 
বৃদ্ধা ভ্রীলোকেবই হইয়া থাকে, পাঠকগণ তাহ! যেন স্মবণ বাখিবেন। 
এইস্প পেসাবীর দোম এই, যে, উহা সহজেই স্থান ভ্রষ্ট হয় এবং উহ্াব 
বন্ধনী বা পটকা যাহা গোহ্যাঙ্স বেদ্রিত কবিযা পশ্চাতে কোমবে বান্ধিতে 
হষ তাহা! গোহ্াঙ্ষেব উদ্দাপনা কবে। এতছিন্ন আব নান। প্রক'ব 
পেসারী আছে তাহাদেৰ উল্লেখ কবা প্রযোজনাভান 

অস্ত্রোপচার ) বৃহভব পুস্তকে এই অন্ত্রোপচাৰ নানা প্রকাঁধে 
বর্ণিত্ত হইয়াছে তম্মধ্যে প্রধ।নতম্‌ (১) ত্রিকোণাকুতি গোহাঙগের (2৩০- 
6০০) শিথিলত! নিবারণ ও শঙ্তিদান কবা 3; (২) যাহাতে যোনির 
সংকোচন কবা যাষ ; (৩) যোনি-প্রণালীব আংশিক অববোধ ১ (৪) জবাযু* 
গ্রীবা কর্তন কবা। 

প্রসব-কালে গোস্থাক্গ ছিন্ন হইলে সাধাবপতঃ জবায়, ভ্রংশ হইয়া 
থাকে; শৃত্বরাৎ ইহা দৃষ্ট হহলেই তাহা সেলাই কবিষা দিবে। ষেকপে 


জরায়ু-ত্রংশ ব1 যোনি-বাছো নিপতন । ২২৫ 


উহা সেলাই ক্রবিতে হয় তাহা পুর্বে বনিত হইয়াছে । ফলতঃ বিদীর্ণ অংশ 
সাধারণতঃ বিষম হয, মেই জন্য প্রথমে অক্ধের দ্বাধা কিনাবা দ্বষ কাটিয়া 
সমান করিবে, পবে চই কিনাবায় সংযোগ কবিবাৰ জন/ সেলাই করিবে । 
এই অস্ত্রোপচাব দ্বাবা জরাম্ বহির্দেশে নিপতিত হয না কিছু তাহা স্বস্থান 
ভষ্ট হইবাব কোন প্রতিবন্ধক ইহাতে প্রদান কবা যায় না। এই জন্য 
ংকোচক ওঁষধেব প্রঙ্ষেপ বা কিয়দংশ কর্তনদ্বাবা যোৌনিব পবিধি হ্বাস 
করিলে ইঞ্টসিদ্ধি হইতে পাবে। জবাঘ,-গ্রীবাব নিকটবন্তী যোনিব 
সম্মুখ ভাগের গ্ৈশ্থিক তক (িৈকোণাকতিত্তে কন্তন কনিতে হষ। ডাক্তার 
সিমূস একটা ৮--আকুতি গ্রৈঙ্থিক তুক-খণও কতন কবিযা বপাৰ তাব 
দ্বারা তাহা সেলাই কবিষা গেন। বিভিন্ন চিকিৎ্সকে ভিন্ন ভিন্ন আক।রে 
ও বিভিন্ন স্থানের শ্শৈষ্থিক তক কর্তন কবেন। অনেক সময়ে এসকল 
অস্ত্রোপচারেও ব্যাথিব প্রতিকাব হয না, তখন জবাষ,-গীখান কি্দংশ 
কর্তন করিয়া লইতে হয। কেহ কেহ জমস্ত গ্রাবাই কত্তন কবেন। 
এ অতি ভয়ানক অস্সেপচাব, সহজে কদাচি কদিবে না। যদি জবাষু 
গ্রীবা বদ্ধিত হইখ| গ্রল্শ্বিত হয, তাহাৰ কিযদংশ কর্তন কবিলে ক্ষতি 
নাই এবং তংসহ যোনির উদ্ধ ও সম্মুখ ভাখেৰ ভ্রিকোণাকৃতি শ্লৈগ্মিক 
তৃক কর্তন করিতে ভ্ুলিবে ন]। 
বৃদ্ধা স্বীলোকেব, যাহাদেব খতুবদ্ধ হইয়াছে, যোনিব নিমভাগ কর্তন 
করিয়া যোনি বোধ কাব পালা যাধ, যেহেতু তাহাদেব জবামুৰ কাধ্য শেষ 
হইযাছে আব প্রয়োজন নাই। 


(খ) 4$9087106 0% (176 ৩০৯. ভরায়,র উর্দ্ধে উদ্থান। 


দ্বিবিধ কাবণে জবারু উদ্বে উিত হয। (১) গরাধান : চতুর্থ মাস 
হইতে জগর্ভ অবাঘ, উদ্ধে উঠিতে খাকে এবৎ এ সমঘ হইতে তাহার 
আয়াতন বার্ধিত হয। ২.) উদব খা বস্তিমধ্যে অন্ব,দািব উৎপন্তি 
হইলে জরাযুকে উপবিদেশে ঠেলিয়া দেষ। তন্মধ্যে 2 

(৯) অগুজনীবাব্ব,দ (০৮1 চ00001৭) 1 ইহাতে যে জবায়ু 
উদ্ধে উঠে, কেবল তাহা নহ্ে। 'শীবাভাগ ক্ষুদ্রতব হয ও জবাযু-ওক্ট 
যোনি-ছ তের সমতল হইযা পড়ে । 

২) অরায়,ব সৌত্রিক (17০9৯) বা হৃত্রকৌহিক (১:০- 
৫561৫) ব্যাধি সমুহ । 





২২৬ স্ীরোগ-বিধায়ক | 


(৩) উদব মধ্াস্থ নানাবিধ অর্ন্দ যাহা উদব-প্রযোষ্ঠেল সহিত 
খ্যত হয় । যথা__জলার্ধ্ব,দ (75481৭, কৌধিক বৃদ্ধি (০7 

(7051), সাংঘাতিক ব! অনিষ্টকাবী অব, দ (00701117100 10100), 

(8) অন্ত্রবেষ্ট মধ্যে আব 581 ৮] ৮70১10)--শৌোণিত, 
প্রাদাহিক, লমকা বাঁ পুষ । ইহাতে উদরেব প্রকো্ঠ বা তত্সংলগ্রাংশ 
গবস্পরেব ঝা. প্রাচীবেৰ সহিত সংযত হইতে পাবে । 

€৫) বশ্থিদেশে উৎপন্ন অর্বদ (1১110 17010018)1 সরলাম্ত্র, 
যোনি বা ডগ্লাসাধ্য শ্বলীব সহিত সৃ্লগ্ হইতে পাবে। 

এই সমস্ত স্মবণ বাখিঘা জবাখুক উদ্ধে উত্থানেব কাৰণ অবগত হইবে 
এবৎ চিকিৎ্সাক্ষার্ধা তদনুসাবে কাবিতে হইবে । 





(গ) 82061955102 01009 0৮০78. 
জবাঘ,র সন্মুখাবলুগ্ঠন | 


স্ভ।বতঃ জবাধু বস্তিকোটব মধ্যে সম্মুখ ভংগে হেশিন। থাকে 
(নৎ ৩ চিত্র) এবং পশ্চাৎ্, বা উপনিভাগে কোন প্রচাগন, জবায়ু অবপস্থনেব 
শিথিলতা হেতু উদ্গাধঃ সা পার্ট করণ, কিন্বা সন্তূখে উক্ত অবলম্বন 
আকুঞ্চন বা প্রদাহাদিব দ্বাব। অপৰ স্থানে সহিত তাহাদের দুট সংযোগ 
ইত্যা্দ কাবণে জবাযুব স্ুলাভাগ (0010১) সুখে আরও হেলিঘা পডে 
এবহ উপরি উত্ত কাবণনিচবেন আধিক্য অনুসারে তাহা মুত্রাধারের উপবি 
পতিত হইতে পাবে এবং জধাবু-গ্রীবা ডগ্রানাখা স্থলীতে প্রবিষ্ট হয়। 
ইহাতে স্পষ্ট বোধ হইবে যে, এই প্রক'ৰ জরাযু-্রৎংশ সর্বাপেক্ষা অধিক 
সংখ্ঘটিত হদ। 
অন্মুখাবনু্ন প্রবাস্তে অপেক্ষাকৃত অধিক হয! ভাক্তাৰ বার্ণাডস 
এবৎ গুপিল বলেন; ৫১ জন বোগিণীব মধ্যে কেনল ১৫ জনের (শেতকবা 
২৭৪) সন্তান না ভইনা এই অবস্থ| হইনাছিল। এইন্ধপ হইলে জরাু- 
গ্রীবাৰ পশ্চাদ্দিকে গতি ও শীব ব। স্ুন্দাংশ জন্মুখে নত হয। এই হেলন 
সকলেতে সমান হয় না গাবার সবলাম্ত্র ও মুত্াধারের পুর্ণ তাহেতু তাহ! 
বদ্ধিত হয। কিন্তু সমূকোণ অর্থাৎ ৯০ ডিক্রি কোণ অপেক্গ। অধিক 
হেলিতে পারে না। পণ্গাদবলু্ঠন ইহাব দ্বিগুণ অর্থাৎ ১৮০ ভিক্রি হইতে 


জরায়ুর সম্মুখাবলুঠন । ২২৭ 


গারে। কচ স্থুলভাগ বিটপ সন্ধির পশ্চাতে যোনির সম রেখায় 
পতিত হ়। 





ন' ২৭1 এই চিত্রে জল্যুন অন্মখ ও পশ্চাদবলুটন (১161) (11810) দেখান 
হইযাছে। () এউ চিঙ্গাঙ্কিত ভবাধু স্বাভাবধক স্থানে ভাবখ্বিত। বিশ্টু লমষ্টি 
রেখাধ উচ্গার পশ্চাদব্লুঠন এবং অখঞ্ বেখাঁঘ উহাব লন্মখাবলুঠন দেখান হইযাছে। 


যদি কোম্বেব কিঝিনি মম 
হইতে মধ্যস্থলে উত্বীধঃং কর্তন 
কবা যান বস্তিকোঢব দ্ছান্ধ 
কর্তিত হইবা জবাযু ও ঘোলি 
স্পষ্ট দেখা যাইবে। জবামু 
য় এইকপে উল্টাইলে মুত্রাশ় 
নী নিপীড়িত হইয। লম্বা। আকৃতি 
ধাবণ কৰে। 


কারণ 1 জবাষুব শ্থান- 
রষ্টতাবৰ সাধাৰণ কাবণমধ্যে 
ইহা বর্ধিত হইয়াছে । ইতি- 
নু পুর্বে বলা হইয়াছে যে, 
নং ২৮) জবাযুল নন্ষুখাবলুঠন ॥ ঘেনিৰ বিগলনীঘ্ব ক্ষত হুইয়া, 





২৮ জ্ীরোগ-বিধায়ক। 


তাহাতে ছিদ্র হওঘাব পব মুত্রাশয় উহাতে প্রবিষ্ট হষ, যাহাকে সিষ্টোসিল, 
(6৮5/০৫০]০) কহে ইহাব বর্তমানে এই ব্যাধিব উত্পর্ডিহয়। জবায়ু- 
শ্রীবাৰ ষোনি-সংলগ ভাগ পুংসংসর্গ কালে উদ্ধ পশ্চাতে প্রধাবিত হইলে 
স্্রা্ণের এতত্মংঘটনা অমভ্তব নহে। 

ক্ষণ | জনাযু সন্ুখে সাণান্য ভা পডিলে কিছুমাত্র অস্থখ 
বোধ হুষ না, কিন্ক যখন উহা বদ্ধিত হইয1 বস্তিকোটবের তলশায়ী হয় 
তখন মলমৃদ্শশেব ত্রিয়াবৈকল্য জন্মিষা থাকে। অতত প্রতআ্রাব ত্যাগ 
কবিতে ইচ্ছ] হন) অণঢ তাহ। ভ্যাগে কণ্ঠ নিবাবণ হয না। কখন কথন 
মৃত্রকদ্ব বা অবোধ হইতে দেখা যায়। জবাষ,গ্ীঘবা যোনির পশ্চাৎ 
এচীৰ প্রচাপিত কবাধ কক্ছার্তব এবং বন্ধ্যত্ব সংঘটিত হইবাব সম্ভতাবন!। 
সবলাঙ্্র নিঃপীডিত হইলে অস্থের উদ্দীপনা, কোষ্টবদ্ধতা, অতিসার, মল 
ত্যাগে বুদ্থন বাবেদন।স উত্প্ি হয । এহদ্বযতীত স্কেতপ্রদব, আত্বা- 
ধিক্য, কুদ্ছান্তব এবং পুংসংস্দে কষ্ট বোধ, ইহাব অন্যান্য লক্ষণ । 

নির্ণযতন্তব। যেন ও মবলাস্তরে হস্তাুলি প্রবেশে কবিঘা ও উদরে 
হস্ত সংলগ্ন কদতঃ জনাস,ন বিচ্যুত স্থান ও বর্তমান অবন্যা পরীক্ষা করিলে 
সকল জম দূবীকত হইবে । পবাম্ণা কধিবাব জন্য আডগ নামক্চ অন্ত্ 
যোনিমধ্যে প্রবেশ কবান হইবে না, তবে জবাধব আকার বা তাহার 
*সৌত্রিকার্বদ নিব কাবতে বাধা নাই। 

চিকি৬৮1 1 মচবাচব জবাব, সম্মুখে এতদূব হেলিয়া পড়ে না ষে 
তদ্ববা দৈহিক অনুষ্থতা উত্পন্ন হইযা চিকি২সাব প্ররোজন হয়। তাহার 
বিকৃতি অস্গাভাঁবক এদ্ধি, সৌোএকনব,দ কিন্বা প্রসবান্ে তাহার আকুঞ্চনের 
অভাব, (১৪1১-05010170)8) ০7 0116৯1101 0100598015 00১50150595) 
এই সকল হইলে অনুখ জন্মে সুতবাৎ চি:কৎ্নাবও প্রবোজন হয়। 

জলৌকা সংযোগে বা স্কাবিফিকেটৰ (977068157) নামক অস্ত্রের 
ছাবা রক্তমেক্ষণ বনিষ| উষ্ণ জলে পিচকা'ণ নিবে এবং রোগিনী যত 
বিলম্বে প্রআাব ত্যাগ করিতে পাবে তাদ্মদে উপদেশ দিবে, যেহেতু 
তাহাতে মু্শয় পুর্ণ হইযা জবায়7$ বস্থানে ঠেলিযা দিবে । বন্ত্রাদিব 
বন্ধন বা অন্য কোন প্রকাঁবে প্রচ।পন থাকলে তাহা দবীতুত করিবে এবং 
উদ্দরপ্রাচীর শিধিল বা ঝুলিয। থাকিলে ব্যাণ্ডেজ (বন্ধনণ) দ্বারা এমত ভাবে 
বান্ধিবে ষে, তাহাতে জরারু নিঃপী।ভত না হয় অথচ প্রাচীরের শিথিল 


পশ্চাদংলুখন। ২২৯ 


ভাব নিরাকুতু হয়! এই গীড়ার জন্য নানা প্রকার পেসারী (99275) 
প্রস্তত হত্ব তাঁহা প্রযোগ কর! কঠিন এবৎ তাহাতে সমযে সময়ে অনিষ্ট 
হইতে দেখা ষায়। বাহুল্য হেতু তাহাদেব আকুতি বর্ণিত হইল না। 
প্রদাহাদ্ি নষ্ট করিয়া পীড়া প্রশমিত করিতে পারিশ্দে তদ্দবারা উপকাৰ 
মর্শিতে পারে। 


(ঘ) 1০৮০০৮০1310. পশ্চাদবলুষ্ঠন | 


নির্বাচন | জবাব স্ুল।ংখ পশ্চাতে ত্রিকাস্থিব উপরি (5৪০- 
7017) হেল্যা পড়িলে উহার গ্রীবাভাগ স্ম্থে থাকে । এই অবস্থার 
নাম পশ্চাদ্বলুষ্ঠন। ইহাব অস্তিত্ব অতি বিব্ল সুতরাং অসামাসিক্, 
(09691070108163) ভাবে ইহা প্রা ঢৃষ্ট হয না। 

কাবণ 1! পুরে স্থান ত্রষ্টতাব সহিত যে সাধাবণ কারণ বর্ণিত 
হইয়াছে তাহাই এন্চলে উল্লেখ্য । তছ্যতীত মুত্রাধাব অতিশর স্ফীত 
হইলে জবামুকে পশ্চাতে ঠেলিরা দিতে পাবে অববা প্রসবাস্তে অতিশ 
কায়িক শ্রম, উদবে আঘাত বা পতন বা অর্ধ দের প্রচাপন ইহাব অন্যতর 
কাবণ। বাস্তব কৌধিক রি প্রদাহ হইালে তৎসহ জরার ৷ সংহুক্ত হইয়া 
পশ্চাতে আকৃষ্ট হইতে প1 

লক্ষণ | খতুকালে রি সমস্ব দশীস্ান বা গমনাগমন কবিল্গে 
কিন্বা সহসা উগ্ররূপে অঙ্চালনা বা সান্দোলন করিলে যে তত্র অব্ল্ঠন 
হয তাহাতে আকর্ষনী বোধ, ভবাধুকু অবলম্বন (১০])০৪) সকলের 
প্রসাবণ-হেতু বেদনা এ৭ৎ মলমুত্র শখের উদ্দীপনা- হেতু মলমৃত্রাবরোধ বা 
ত্যাগে কষ্ট হয়। জবাফুতে রক্তাববোধ হয় এবং দপদপে বেদনা, 
প্রনবেব ন্যায় যাতনা বন্তিমধ্যে গুকহবোধ ও তজ্জন্য কষ্ট ইত্যাদিও 
অলঙ্নীয় লক্ষণ । পশ্চাদ্বলুষ্ঠন ক্রমশঃ হইলে অর্থাৎ পুবাতন ভাবে 
শ্রকাশ পাইলে ইহার অস্তিত্ব জ্ঞাপনজন্য আতি অন্ত লক্ষণহ প্রকাশ পায়। 
দাড়াইতে, চলিতে, অধিককাল উপবেশন কিম্বা এলত্যাগ কবিতে অধিক 
বা অল্প হউক, অসুখ মাত্র বোধ হইথ* থাকে । উক্দেশে আকর্ষণ বোধ 
এবৎ পুনঃ পুনঃ শুত্রত্যাগেচ্ছা বা মৃত্রকুদ্ুতা হইবার সস্তাবন!। অতিশস্ব 
কোষ্টবন্ধতা এবং জবায়ব প্রদাহ হইলে শলত্যাগে কষ্ট, কুন্বন, মলের 
সহিত অতিশয় শ্রেম্। নিপতন, পুংসৎসূর্ণে কষ্ট বোধ, কদাচিৎ, আর্তবাধিক্য 

চে 


হ৩5 স্্রীরোগ-বিধায়ক | 


ইহার অন্যান্য লক্গণ। ইহাতে স্ত্রীগণের বন্ধ্যত্‌ জস্মিষা.-থাকে, কখন 
কখন গর্ভ হইলেও তাহা আরাব হইযা ষায়। 
নির্ণয়তত্ব। যোনিমধ্যে অঙ্গুলি প্রবেশ করাইয়া! এবং অন্য হস্ত 


উদরে সংলগ্ন করিলে জবায়ুন অবস্থা অবগত হওণা যায়। কোন প্রকার 
সন্দেহ উপস্থিত হইলে ইউটাবাইন স।উণ্ড 0000709 80৮0) বা জরাহু 
পরীক্ষণ যন্ত্রদ্ারা পৰীক্ষা করিবে । (১) জবায়ুব পশ্চাহ্প্রাটীরের অব্ব,দ, 
€২) সরলান্ত ও ভবারুন অধ্যস্থিত শোণিতার্বর,দ (109570600815) বা বস্তির 
কৌধিক বিল্লীব প্রদাহ (৩) ডপ্লাস (1)90£04৭) আখ্য থলীতে অগুজনীর 
অর্করদ এবং (৪) সবলাস্তরে কঠিন মূল, এই চাবি অবস্থায় ভ্রম জন্মে 


ভাবিফলতত্। উপবি উল্ত অবন্থা চতুষ্টয় প্রশমিত হওয়ার 
যোগ্য কি না, হাহা বিবেচনা কবিবা ইহাব চিকিৎসার ফল প্রকাশ 
করা উচিত। 
চিকিৎসা | প্রদাহহেত অপরাংশেব সহিত জরাযুব সংযোগ না 
রর থাকিলে সব্বাণ্ধে উহা দ্বস্থানে 
স্কাপিত কনিবাৰ চেষ্ট করিবে এনৎ 
তজ্জন্য উক্োজান্রতে € (দাশ 
[০6০741) তর দিয়া পোগিষীকে 
শষান করাইবে । মৃত্তাশঘ ও স্র- 
লাস্ত্র শুন্য অর্থাৎ মলমৃত্র ত্যার্গ 
/ কনাইবে। কখন কখন পশ্চাদ- 
টি বলুঠনে জরায়ুব শোণিতাববোধ, 
বেদলা ও স্পর্শ শত্তি' বুদ্ধি হৃঘ, 
এরূপ দুষ্ট হইলে উষ্ণ জলের 
প্রক্ষেপ বাডুস (0০56)) রক্ত- 
মোম্ধণ, এবং গ্লিমিরিণ সংলিপ্ত 
বব্পখণ্ডে ছিপি দিবার জন্য বিক- 
তাক অঙ্গুলিঘবাবা স্বশ্থানে ঠেলিয়! 
দিতে চেঞ&] পাখবে কিন্ত বল 
| প্রয়োগ কদচ কাঁগিবে না। তঙ্খ- 
শং২৯। পম্চাদবলুইনে লাউও প্রবেশ কর1। পরে ভঙ্গু(7ত কাধ্য সিদ্ধ ল। 





পশ্চাদবলুঠন। ২৩১ 


হইলে সাউথ প্রবেশ করিয়া বিকৃতি নিবারণ ক্করিবে । দক্ষিণ হস্তের 
ভজনী আগ্রে প্রবিষ্ট কবিয়া তাহাকে পথ প্রদর্শক করতঃ সাউগ্ড প্রয়োগ 
করা উচিত। উপরিপ্থ চিত্র দেধিলে উহা! শৃদ্বোধ হইবে। 


যখন কথিত বিকডি ওত্যধিক হয়, সাউও (5০৮2৫) প্রবেশ করিলেও 
কোন ফল দর্শেনা। ইহাব প্রতিকাব জন্য নানা প্রকার পেসারী নিশ্মিতি 
হইফ্াছে। পূর্ষে হোজ কৃত পেসাবীব (নং ২৩ চিত্র) উল্লেখ হইয়াছে । 
সেলুলইভ অঙ্গুবীয়ক (0৮111010 770৫) পেসারীও মন্দ নহে। ডাক্তাৰ 
ক্ুথ বকৃলষের ন্যায় এক শ্রকাধ পেসাবী করিযাছেন, তাহাতেও অনেক 





নং ৩০। গুরুতর পশ্চাদবলৃঠন। 


অময়ে উপকার দর্শে। হোজের খন্ত পরিবর্তিত করিয়া ডাক্তাৰ টমাস 
আর এক প্রকার পেসারী কবিয়াছেন, তাহা! এই বিকৃতি নিবাবণেব মন্দ 
উপায় নহে । ফলতঃ সকল রোগিণীতে এক প্রকার পেসারী প্রযুক্ত হয না 
এবং এক উপায়ে পীড়া নিবারণ কস যার না। 

পৃর্ব্বে বল] হইয়াছে যে, গীড়া সামান্য হইলে কোণুই হাটতে ভর 
গিয়! শরন করাইয়া কেবল অঙ্গুলি সাহায্যে জরায়ু স্বস্থানে বক্ষিত হইতে 
পারে। ইহাতে আর এক সুবিধা এই যে, উদরন্থ অন্ত্রাত্ধি যাবতীয় প্রকোষ্ট 


২৩২ স্সীরোগ-বিধায়ফ । 


জবায়ু হইতে দ্রস্থিত অর্থাৎ বক্ষের নিকটবন্তাঁ হ্ক । কেবলমাত্র এইরূপে 
অবশ্থিতি করিলে যদি বিকৃতি সংশোধন না হয, তজ'নী প্রবিষ্ট করিয়া 





উহা সংশোধন কবিবে, যেহেহু অঙ্গুলী প্রযোগে যথেষ্ট বাযু প্রবিষ্ট হইয়া 
উদ্ত কাধ্যেব সাহাধা কবে। জরায়ু তাবুক্ত (খা সগর্ভ জরাফু) হইলে 
সরশান্তে অঙ্গুলি প্রবিষ্ট কবিযা এক পার্থে জবাযুব শীধ ৩০৩ ঠেলিগ! 
দিবে এবং দক্ষিণ হাস্তেব তজ নী দ্বারা বিকৃতি সংশোধন কবিবে । কোনও 





নং ৩২। হাটু কোণুইচ্ে শয়ন করাইকস। জরাযুর পশ্চাদবলুঠন স-শোধন করা। 


কপেই হউক, বল প্রয়োগ করা হইবে না। এ সকল উপাস্সে কুততকাধ্য না 
হইলে বস্তির কোন না কোন স্থানের সহিত দূত সংযোগ থাকিবাব 


জবাযুর সন্ুখনুযুজত1 | হত৩ 


সভাবনা। ক্ঁজ কৃত পেসারী ব্যবহার করিলে সংযোগস্থল বিস্তার পাইয়া 
ক্রমশঃ তাহা ছিন্ন হয়। অনেকে সাউগ্ু দ্বারা এই পীড়াব প্রতিকার 
করিয়া থাকেন কিন্ত এই যন্ত্র ব্যবহাবে যে সাবধানতার প্রয়োজন তাহা! 
পুরে উল্লেখ হইয়াছে । « 


(উ) 4800093)010 0৫ 076 [0 66185. 


জবার সশ্ুখল্যজতা। 

* ইহাতে জরায়ুব দেহভাগ বু হইযা গ্রীবাব সহিত একটী কোণ 
লিম্্মাণ কবে, তদ্ধেতু উহার কুজ্ভাগ পশ্চাদিকে ও ন্যুজতাগ সম্মুখে থাকে। 
স্বাভাবিক অবস্থায় সম্মুখে ইহা অঙ্প হেলিয়া থাকে কিন্তু এই হেলন যখন 
১৫১ হইতে ২০৭ হয়, তখনই ইহা পীড়া মধ্যে গণ্য । ডাক্তাৰ টমাস এই 


বক্রতাকে তিন ভাগে বিভক্ত করেন, যথা_ 
€১) দৈহিক হ্থাজতায় (€9070721 [0108105) জবায,ব দেহভাগ 


বন্র হইয়। যায (৩৩ চিদ্র) এবং গ্রীবাদেশ স্বাভাবিক অবস্থায় থাকে । 





মং ৩৩। মধ্যস্থলে কাল অংশ জবাযু, শিল্প ও সন্মুথে (দেবিতে দক্ষিণে) 
নবান্জ, উহার মস্তক ভাগ *্*স্ছুলাশ দানা ঘুত্রাধাথের 
বিষ্দংশ নিপীডিন্ত। 
€্ে) প্রীবাব ব্রত, (1৮৮৮168) 171৩৯10) 1 ইহাতে জবাযু-দেহ্‌ 
ধা প্রধানাংশ অব্যাহত থাক । নেখ ২৭ চিত্রেৰ ৪৫ ভিগ্রি দেখ)। 


২৩৪ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক। 


(৩) দেহ-গ্রীবার নাক্জতা (06:৮1০০-0০71)071)। হাতে উপরি 
উক্ত উভগ় স্থান বক্র হয়। 
কারণ। এই ন্যুজতা আদিম বা আজন্ম উদ্ধত কিন্বা গৌণিক 


বা জন্মাস্ত উদ্ভৃত। বাল্যাবস্থায জবাব, স্বভাবঃ সন্মুখে স্বল্প বক্র থাকে, 
বযোবুদ্ধি অনুসারে ই ক্রমশঃ অপনীত হয কিন্তু কখন কখন উক্ত 
ম্তযুজত৷ অপনীত ন1 হইযা বদ্ধিত হইলে তাহাকেই আর্দিম বা আজন্ 
সুাুজত। বল যাঁম। 
প্রাপ্ত বসে প্রাঘই গর্ভ-চর্ষেব কোমলতাহেতু এই বক্রতা জন্মে। 
এই হেতু যৌবনাবস্তে দুর্বন ও অপুষ্ট বালিকাগণেব এই ব্যাধি হইতে 
দেখা যায়। পবিধেষ বসনে কাট দৃঢ় বদ্ধ কবিলেও উক্ত ঘটনার অসপ্ভাব 
দেখা যায না। জবাবব অভ্যন্তব-বেষ্ট-প্রদাহে তাহাব গ্রস্থ্যাদি অপকৃষ্টত। 
(0)৬867১৩78০9) প্রাপ্ঠু ছইঘা বিধানদকল শিথিল ও কোমল হত্ব, 
তাহাতে শীর্ঘভাগ বক্র হইসা। পডে। শীর্ষভাগে সৌত্রিকার্না,দ জন্সিষ! উহার 
গুরুত্ব বৃদ্ধি কবার বক্রতাৰ উৎপত্তি হয । বস্তি- "বাধ, বর বস্ধনীসকল 
(06০:৩-১১০:৪। [০০৮৭) পুর্ব প্রদ্াছছেত্‌ জুডিত হইলে উক্ত ঘটনা 
'অসত্তবনীষ় নছে। যাহাদেব সতত কোষ্টবদ্ধত! থাকে, প্রায়ই তাহাদের 
ভাল পুষ্টি হয় না, সৃতবাৎ জবাঘ, কোমল হইতে দেখা যার। ইহাতেই 
বক্রত। জন্মে। কখন কখন উচ্চ হইতে পতিত হইলেও ইহার সংহ্ঘটন 
, দেখা ষায়। 
লক্ষণ | বক্রতা আজন্ম উদ্ভৃত হইলে আন্তবাভাব হইযা থাকে, 
স্সথবা অল পবিমাণে খু নিঃসদণ হইলে তাহাতে কক্ছার্তবেৰ লক্ষণ দেখা 
সবায়। কিন্চ পীড়া বৌবনোদ্ক,ত ও উগ্র হইলে প্রত খই নিঃসরণ হয় 
অথচ কক্ছার্তবেব প্রবল বেদনায় কষ্টেন পশ্সীমা থাকে না। ব্]াধির 
উৎপত্তি হইলে পৰ্‌ প্রথম খরতুতেই উদ্ত কষ্ট ভনুড়ত হয় এব প্রত্যেক 
খতুতে তাহা। বৃদ্ধি পায়, যেহেতু জনয, ক্রমশই রক্তাবরোধ হইয়া 
আইসে 1 কখন বা শানীভত শোণিত বক্র জবাব কোণ্‌-ভাগের কুঞ্চিত 
দ্বার অবরোধ করায় তদগ্থে আভ্তব শোপিত ক্রমশঃ সঞ্চিত হইয়া উহার 
'ায়তন এবং বন্রতাও অধিক পবিমাপে বর্ধিত কবিযা দেয়। ইহাতে 
জরায়স্থ রক্ত নির্গত কবিবাব জন) প্রসবের ন্যায় কুন্থণ করিতে হঙ্ধ এবং 
তৎসহ্‌ বিবমিষা, অচৈতন্য ও সা্ষিপাতিক অবস্থা উপস্থিত হয়। অনেক 
সময়ে রোগিনী সৃত্ভিকায় গড়াগড়ি দেক্। এইকপে শোণিত ক্রমশং সঞ্চিত 
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হইলে জগাধু অপেক্ষাকৃত খঙ্জু হয় তাহাতে কিরংপরিমাণে শৌণিত 
সহসা নির্গত হইয়া যাতলা স্রাস কবে, কিন্ত শোপিতশ্রাবেব্পর জরায, 
পূর্ধববহ বক্রতা পুনঃ প্রাপ্ত হয। এইকপে যখন শোণিত নির্গত হয় 
তথনই যাতনাব হ্রাস হই] থাকে। 

কদাচিৎ শোণিত গলিত ও শোফিত হইঘা জবান, বা পরিবেষ্টেব 
প্রদ্ধাহ হইতে পাবে এব* বোধ হয় অনেক সঙ্বর কুদ্ছাত্তব উক্ত প্রদাহের 
হেতু উৎপন্ন হয়। 

কুদ্ার্তব ব্যতীত নিম উদবে বেদনা, পুনঃপুনঃ প্রশ্রাব ত্যাগেক্ছাঃ 
উক্র-বেদন', দণ্ডায়মান বা] চলাচপ্প কৰিলে বেদনাৰ বৃদ্ধি পায়, এবং শ্বেত 
প্রদর ইহাব আনুষর্জিক লক্ষণ জানিতে হুইবে। পুৎসংসর্গে কষ্টবোধ; 
বন্ধ্যতু এবং গর্ভ হইলেও তাহা আাব, ইহাৰ অন্যান। লঞ্মণ। 

নির্ণয়তত্তব। ব্যাধি নির্ণর কবিবাব জন্য যোনি মধ্যে অগ্গুলি 


প্রবেশ কবিয়া গ্রীবা ও শীরবদেশেব অবস্থান অহ্সন্ধান কবিবে। উল্ত 
ছুই স্থল সমতল (বাধ হুইলে জরায,ব বক্রতা স্থিৰ ভইবে। কিন্ত ধোলিৰ 
সম্মুখ-প্রাচীরে সোহিকাব্ব,দ জন্মিলে অঙ্গুলি স্পর্ণে তাহাকেই জবাযুংশীধ 
বলিয়া বোধ হুষ, যথা ৩৪ [চত্র দেখ। 

এই জন্য ছুই অংশ সমতল বোধ 
হইলেও সাউও (3২০7700) নামক যন্ত্র 
জবাফু মধ্যে প্রবেশ কবাইবে, প্রাচারে 
অব্বদ থাকিলে উক্ত যন্ত্র জরামুতে 
অবাধে প্রবেশ করিবে। 

চিকিহস] | ইহাতে চিকি২সঞ্চকেব 


শৈর্যা, পটুতা, বহুদর্শিতা এবং একান্ত 
লাগাও হইয়া থাকা প্রয়োজন । প্রত্যেক 
রোগিনীতেই থে চিকিৎসাৰ প্রণালী 
পৃথক হইবে এমত নহে, অথচ ফে ছুই 
রোগিণীর অবস্থা সম্পূর্ণকপে সমান বলিষা  নং৩৪। বামে জবাযু, দক্ষিণে 
বোধ হু হাজি এক কা 
তি না সম্ভাবনা না গাদন থাকিলে যদি উদরেপরি হস্্দ্বাব 
স্তূত পীড়ার চিকিৎসা যত কাল কবিতে পরীক্ষা কতা যার, তাহা ভইলে 
হয্প, অর্জিত "পীড়ন তত নহে, এবং জরাযুর পশ্চাদবলুঠন বোধ হইবে) 





২৩৬ শ্রীরোগ-বিধায়্চ | 


সকল রোগিতীতে যে তীব্র চিকিৎসা প্রণালী প্রযোজন আলহাও নহে । 
পৰীক্ষার সমষ কিম্বা ততপুর্বে জরাষুর প্রদাহ থাকিলে, চিকিৎসাকার্ধয 
অতি সাবধানে কবিবে, যেহেতু উগ্রতব উপাষ অবলম্বনে যাহা হইবার 
সম্ভাবনা নাই এমত গুরুতর ব্যাধি হইতে গাঁরে। এই জন্য জরাযুর 
অবস্থান নির্ণয় করিলেই হইবে না, তাহাব অবস্থাও স্থির কবিতে হইবে। 
মধ্য মধ্ সাউগ্ড প্রবেশ করাইলে রোগিমীব কষ্ট হ্রাস হয তজ্জন্য 
আনেক সময়ে বুজি (০91০) প্রবেশ করান যায। এই শেষোক্ত শলা 
ক্ুদ্রতর হইতে আরন্ত কবিয়া ক্রমশঃ ১০ কি ৯২ নৎ পধ্যত্ত ব্যবহাৰ 


ক্ববিবে। 
লৌহসংমুক্ত বলকারক ওঁষধ যথা সাইটেট অব কুইনাইন ও 


আইরণ এবং ্টি,কনিযা (নং ৫ ৬) কিন্বা ফল্ফবাণ, আইরণ এবং নক্সতনি- 


কার পিল ব্যবস্থা! করিবে। 


র 


নং ৩৫। শংত৬। 





ইছাব নিমিত্ত নান! প্রকার পেসারি প্রস্তত আছে তাহার আকুতি ও 
প্রয়োগ রূপ এস্থলে বর্ণিত হইল না, যেহেতু সাধারণ তাহী ব্যবহার কবাৰ 
সগ্থাবনা অতি অল্প । কেবল হে'জেব পেসর্গিন (1০3৬ ৮৩১৯০7) 
এস্থলে উল্লেখ কবা যাইতেছে । ইহা! পকল স্কানেই পাওয়া যাষ, প্রয়োগ 
কবা সহজ এবং প্রযোগের প্রথা চিত্র হুইটা দেখিলেই বোধ হইবে এবং 
পূর্ব্বে ইহার বিবয় যথেষ্ট বর্ণিত হইযাছে। 


পশ্চান্ন্যুজতা। ৷ ২৩৭ 


($)৯ 1766:963107 পশ্চান্ন্যুজত। ! 


ইহাতে জবাযুব শীর্ষভাগ পশ্গাতে বক্র হইযা পড়ে । সচবাচৰ 
এতৎসহ জরায়ু কিয্পবিম্ঠুণে পশ্চাতে হেলিবা যায এবং গীড়া অধিক 
দিন থাকিলে জবাঘু প্রাচীবে কোণ-ভাগ সুক্ষ হয়। গশ্গাতে হেলিয়া 
পড়া অপেক্ষা বক্রতাই অধিক স্থলে দেখ! যায়। 





নং ৩৭) মধ্যস্থলের কাল গ্ম শ জনাযু, উত1 উ-ট)ইপ্র! পশ্চাতে (দেখিতে বাসে) 
পড়িয়ীছে। মুত্রীধাঁর অবা7াঠত আছে, কিন্ত সবলা্ত্র প্রচাপিত চইঙাছে। 


কারণ। কোন কোন নৌগিলীতে পশ্চাৎপ্রাচীবেন পুষ্টিব অভাব 
হেত আজন্ম তাহা! ন্ক্ত হইয! থাকে এবৎ এইকপ হইলে যৌবনপ্রাপ্িং 
পৃর্ধরে কোনই লক্ষণ উলবন্ধি হম না। কিন্ত অধিক স্ভলে প্রমবান্তে বা 
গর্ভআ্াব পরে ইহাব উৎপত্তি হব ! 

লক্ষণ | পশ্চাতে হেলিযা গড়িলে ঘত অথ হয তাছা অপেক্ষা 
পশ্চান্ন্যুজতাঘ অধিক অহুখ হই থাকে । শোণিতবাহী নাভীসকল 
বক্র হওষান শৈব শোণিতাধিক্য জপ হৃতবাৎ ইহাতে শ্বেতপ্রদব, আর্ত- 
বাধিকা এবৎ জরাযু অন্যন্তবষ্ছঈইতে অতিশধ শোণিতপার্ত হয। কিন্ত 
সুযুজতা হেতু ভীবাদেশেব অববোধ হইখ বত বহির্দেশে নির্গমনেব প্রতি- 
বন্ধক হয এবং তাহাতেই কৃদ্ধার্তব জন্মে। বক্র জরাধুব শীর্ষত।গ সবলান্ত্র 
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প্রচাপিত কবাঁয় উহ্হাব আব্রতন হ্রাস হইয়া কোবদ্ধ হয় এঁরং কঠিন মলে 
জবাযুশীর্ষে অতাস্ত বেদনা প্রদান কবে। মলত্যাগে কুস্থন হয় তাহাতে 
বেঙ্না, শোণিতাববোধ ও হ্থ্যজতা কছ্িভ হয় । পুৎসৎসর্গে বেদন! 
অনুভব হয এবং মলত্যাগে, চলাচল কৰিলে, দাড়াইলে বা বসিলে 
তিকাস্ফির উপবেও বেদনা হয়! খতু হইবাৰ পুর্বে এই বেদনায় রোগিমী 
নিতান্ত কীতবা হইযা পড়ে এবং তাহা উরু পধ্যতস্্ব ধাবিত হয। মেরুদণ্ডের 
(8710৭) নি্রভাগেব বেদনায় নজ্জার পীড়া! বলিয়। ভ্রম হব। অধিকস্ত 
স্থান বিশেষে চাপিয়া ধবিলে বেদনা বোধ, তথাষ ম্পর্শশক্তির হাস, 
বিশেষতঃ গমনাগমনে অসমর্থ নি্াঙ্গের শ্ায়বাঘাত (97517513) 
ইত্যাদ্দিতে মজ্জাব পীড়া বলিষ1! বোধ হয়ু। 

লাষবীয় প্রত্যাব্ন-ক্রিষ। 03976 791৮০08২ 2061079) অনেক 
সময়ে স্পষ্ট প্রকাশ পায়। গুহ্ববাযু, নানাবিধ স্থায়াবক বেদনা, বাত, 
গৃধ্সী (১০৪), শিবোগ্রহ (06197012188) অট্চতন্যবোধ, মানসিক 
ত্রিষার ব্যতায় যথা স্বভাবের উগ্রতা, অতান্ত চিন্তা, মৌন্ভাব, অন্থধাবন 
ও বিবেচনাশক্তির হাস ইত্যাদি লক্ষণ প্রতীয়মান হয়। বহুল জড়িত 
ন্লারবিক মৃত্রসকল (০৮০05 10199) শোণিতাবরুদ্ধ জরায়ু কর্তৃক 
নিপীড়িত হওয়ায় স্নায়বিক উদ্দীপনা, দৌর্ধল্য ও বেদন্দি উৎপন্ধ হস! 


ভাঁবিফল 1 ক্ছার্তৰ বাতীত জবাযুব অভ্যন্তরের প্রদ্দাহ হয় ( 
উক্ত যন্ত্রে স্বাভাবিক শোণিত মঞ্চালনেব অবরোধ হওয়ায় প্রদাহ হয় যাহা 
শোণিতাদি নির্গত হইতে না পাওয়ায় বৃদ্ধি পা । আবদ্ধ শোণিত নির্গত 
করিবাব জন্য জবাব যে আকুঞ্চন হয়, তাহাতে বিপবীত দিকে ফেলো- 
পিষাধ্য (41101)4) ন্ল্‌ প্রন্ত হওয়ায় আর্তব শোণিত তদ্বারা চালিত 
ইইধা পরিবেষ্টেব প্রদাহ জন্মে। ক্রমাগত আকু্ন বশতঃ জরাম়ু-প্র'চীব 
আরতনে বদ্ধিত (1]57)910791075৫) হষ। কখন কখন উক্ত যন্ত্রে শ্রেম্মা 
সঞ্চিত হইয়া তাহাৰ নিঃসবণাবেগে শৃলবত বেদনার উৎপত্তি হয় । বন্ধযত্ব 
ইহার সাধাবণ ঘটনা বলিতে হইবে এবৎ গর্ভাধান হইলেও তাহা অঙ্গ 
ক্ষিন মধ্যে পাত হয়। স্ুতবাং যাহাদের তৃতীয বা চতুর্থ মাসে পুনঃ পুনঃ 
গর্ভশ্রাব হয় তাহাদেব জবাযুব অবস্থা! পরীক্ষা কব! উচিত। এত দ্ব্যতীত 
ছুর্নিবাধ্য কোষ্ঠবদ্ধতা ইহাব অন্তর কাকা জানিতে হইবে এবং তাহাতে 
পৰিপাক কার্ষে/বও ব্যাঘাত জন্মে ; অস্তরাশ্তান, বিবম্যা, ভক্ষদ্বেষ 
ক্কুধামান্য, শিরোগ্রহ এবং কৃষ্কপাকের অন্যান্য লক্ষণ প্রকাশ পায়। 


পশ্চান্ন্যজতা। ২৩৯ 


নির্ণয়তন্তী। যোনি, মলদ্বাব ও উদ্বরে অঙ্কুলির সহযোগে ব্যাধি 
নিরূপণ কবিবে। এ সকলে মন্দেহ ভঞ্জন না হইলে সাউগ্ড প্রবেশ করাই- 
বার চেষ্টা করিবে । ফলত: সম্মুখ বক্রতাষ যে সকল প্রক্রিয়ার প্রয়োজন 
হয় এস্থলে তাহাই প্রযোজ্য ; কেবল ইহা যে পশ্চাতে নুযুক্জ হয় তাহা 
স্মরণ রাধিতে হইবে। এস্থলেও পশ্চাহু প্রাচীরে সৌব্রিকার্ব,দ থাকিলে 
ভ্রম জন্মিতে পারে কিন্ত সাউণ্ড প্রবেশ করিলে তাহা দূবীকত হয়। 
তন্ধ্যতীত সরলান্ত্রে কঠিন মল সঞ্চয় এবং সঞ্চল বৃক্ধক নিম্মে পতিত হইলেও 
ব্যাধিব প্রন্কৃতি বুঝা! যাও না । 

চিকিৎসা | অরায়ুব খজুভাব জম্পন্ন করা চিকিৎসা প্রধান 
কাধ্য। সচবাচব উহ! বদ্ধিত, প্রদাহগ্রস্ত এবং বেদনাপ্রদ হয়, তাহাতে 
কোন প্রকাব উগ্র চিকিৎসা করা যায় না. এমন কি, অঙ্গুলিদ্বাবা পরীক্ষা 
কবিতেও বোপিনী বেদনানুভবৰ করে। এমত অবস্থা তাহাকে শুম্থির 
ভাবে কিছু দিবস বাধা! কর্তব্য । 

বোগিধীকে উচ্ধান শননে অধিক কাল বাধা! হইবে না এবং অটান্‌ 
শয়ন কবিতে দিবে না। তাহাকে বাম পার্খে শয়ন কবিতে হইবে, বাহ 
হস্ত পুষে পাব কবিয়া অধিকতব বক্ষে ভব দিবে, হাটুদন্প বক্র কবিষ! 
উদ্ব দিকে যতৰ সম্ভব লই! আমিবে। মস্তকে বালিস না দিলে ভাল 
হর, নিতাস্ত অহ বোধ কবিলি অত্যল্ল উচ্চ উপাধানে মস্তক বক্ষা 
কবিবে। 

বোগিনীকে এই প্রকাবে শয়ান করাইলেই জরায়ু-শীর্ষ অপেক্ষাকত 
স্বাভাবিক স্থান প্রাপ্ত হহবে। এতৎমহ যোনি মধ্যে অঙ্গুলি প্রবেশ 
কবিযা উক্ত যন্ত্রের স্ুলাংশকে সম্মুধ দিকে ঠেলিবা দিলে এবং যোনির 
পশ্চাৎ পার্খে যাহাতে বাছু প্রবেশ করে তদুপায় কবিষা দিলে আবও তাল 
হয়। ইহাতে অবাধ, সম্পূণ খু না হইতে পাবে কিন্তু অনেকাংশে উক্ত 
তাৰ প্রাপ্ত হইবে / জবাষ, বন্ধিত হইলে পুর্ষে বর্ণিত কোণুই ও হাটতে 
ভর দিয়! থাকিতে হইবে । এইকরূপে উহা শ্বশ্থান প্রাপ্ত হইলে উপৰি 
উক্ত বন্রভাবে পার্শশবন কবিবে। প্ররোজন বোধ হইলে জলোৌক? বা 
বেলকাব দ্বারা জবায়-গ্রীবা “হই রন্তমোক্ষণ করিবে, তৎপরে উষ্ণ 
জলেব পিচকাবী দিলে আরও শোণিতপাত হইবে । পিচকারীদ্বার। 
জরলান্ত পরিদ্কাৰ করিলেও অনেক উপকার দর্্শিবে। 

এই মঞ্ল প্রক্রি্জাং পর পেসারি নামক বহ্ত্র্ধাবা জবামুকে স্বভাবে 


২৪০ শ্রীরোগ-বিধায়ক ) 


বাধিকাৰ চেষ্টা পাইবে । পৃর্ধরেব ন্যায় এই সকল পেসারিও নানা প্রকার 
এবহ তাহা প্রযোগ ব্যাপাৰ শিক্ষা কবা আবশ্যক । 

পশ্চন্নাজতাব সহিত জবামুব প্রপাহ হইতে দেখা যাষ, তাহাতে 
পটাম আইওভাইভ. নেং ৫৭) বাবস্বা। কাহাব কাহাব ভ্রোমাইভ. অব 
পটাস্্‌ প্রভৃতিতত (নৎ ৫৮) উপকার দর্শে । 

লৌহ ঘটিত ওঁষধ কাচ দিবে না,যেহেতু তাহাতে জবাস্কুৰ বক্তাধিক্য 
ও কোষ্ঠবন্ধত। বুদ্ধি কৰে কিস্ত রোগিলীৰ সাধারণ পেহেব রক্তাল্পতা থাকিলে 
তাহা ব্যবস্থা কবায বাধ! নাই এবং এসিটেট,, সাইটেট, ফস্ফেট থা টার্টেট 
উৎকুস্ত জানিতে হইবে অথবা আর্পিলিবেটঃ স্যাকারেটেড কার্বনেট, 
আইওভাইড বা বিডিউসট আইরণ দেওযা যাইতে পাবে । 

গ্থানীয় বেদনা মফিয়াতে নিবাবণ কবিবে কিন্বা নিমস্থ ওঁষধের 
সাপোজিটারি বা পেসারি ব্যবস্থা করিবে, যথা যফিবা ও এটোপিন, 
কোনিয়াম কিন্বা বেলাডনা। ষ্টাচ ও লডেনাম দ্বাৰা পিচকাবী দিলে 
অনেক উপকাৰ হয় । 


() [0৮671018901 6109 0 ৮ঞগ্র 
জন্যু উলটাইয়া! যাওয়! বা তাহার বিনোমবেশ 1 


সৌভাগ্য বশতঃ এই বিকৃতি সতত দেখা যাষ না। উপ্টান সম্পূর্ণ 
হইলে সমস্ত জবামুব বছির্ভাগ ভিতব হয এবং অন্তর্ভাগ বহির্ভাগ হইস্বা 
পড়ে। একট মোজা বা দস্তান। উপ্টাইলে যেমত হয, ইহাৰও অবস্থা! 
তাহাই হ্হথা থাকে সুতরাং জবাযুর প্রাভাবিক গহ্বর নষ্ট হইয়া নূতন 
গহ্ববের উৎপন্তি হইতে দেধা যাস, এই জন্য ফেলোপিষাখ্য নল ও অ্ড- 
জন্শ জবাঘুৰ নন অভ্যন্থবে প্রনিষ্ট হয্ব। ডাক্তাব ত্রস (0:০৭) 
ইহাকে তিভাগে বিভঞ্জ কবেন, যথা 

১। স্থুল ভাগের অবনমন (4৮1776১১/7) 1 জাধারণতঃ প্রহুনের 
স্বান নঅ হয়) 

২। স্ুলতাগ উপ্টাইযা গ€ারশবে প্রবিষ্ট 006০৮৪7৭190 07 10087 
২০১৪০) কিন্ত, উহ গ্রীনাব /৫৯ মঠ) নিষে কদাচ আইসে না। 

৩! সম্পূর্ণ উল্টান 21635018702 1 ইহাতে স্থল ভাগ বায়ু 
ঙশবা অতীত হইয়া! উপ্টাইন। যায, তাহাতে যোনি ও জরায়ুর সংযোগ 
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স্থলে ষে একটীইধাত থাকে তাহাৰ লোপ হয। কদাচিৎ জরামুব স্কুল 
বা শীর্ঘভাগ যোনি মধ্যে নিপতি ত হইয। থাকে! 

ইহা উগ্র অর্থাৎ সহসা ব! সত্ব উৎপন্ন ৫০০1০) অথবা তাহা 
ক্রমশঃ 0279016) হইথা থষঙ্ককে | সত্ব উত্পন্র বিকৃতি প্রসবের ব্যি- 
ক্রমে হইয। খাকে এবং তাহা ধাতৃবিদ্যাষ বিবেচা। এই জন্য ক্রমশঃ 
উত্পন্ন বিকৃতি আম্বা এস্ছলে বিবৃত কনিতেছি। 

কারণতত্তব। জবাছুংপ্রাচীবেব শিথিলতা ও শক্তিহীনতা হেতু 
এই ছর্থটনা। হইনা থাকে এবং তাহা (ক) প্রসবজন্য, (খ) অর্ধ,দ ও 
বহুপা্দ, 'গ। শ্রহ্ছনেন পচ মৎবেগ ও (ঘ) অতিশয বআ্রাৰ ছেতু উত্পপন্ন 
হইতে দেখা যান । জবাস্‌ব সার্জার্দিন পৈশিক শিথিলত। জন্মিলে উগ্র 
পৰিশ্রমে, বা কাশে কশ্া ভাচিলে তাজা উপ্টাইঘ| যাষ। কদাচিজ 
গর্ভাধান না ভইগাও এই ঘটনা হইতে দেখ! যা, নানাবিধ অবা,দ ও 
বছুপাদ (1201]।05) ইভান কারণ জানিল্ত হইলে 

লক্ষণ | উ্র পাড়, 'বংহা পুস্থকে বর্ণিহ হইল না) হইবায়াত্ত 
অত্যন্ত আধবিক নিক্রেনক্কতা, ভনান্ভ যন্ত্রণ।, নন জে ঘন্ম, অশ্থিবতা 
এতৎ্সহ আনেক সমদে অগপিমিত শেনণিতত্রাব ভঘ। জবধু বোনিমধ্যে 
কথন বা বভি।গে নর্গত ভন | এই আমকে যর ন। কিনে ব্রমশঃ ভাহ'ৰ 
শোনিভাপিবা হাম হইখা তাভা পুবাতন ভাব প্রাপ্তি হয এবং ক্রমশঃ 
যোনিম্ধ্যে প্রবেশ কবে | শীডান দক ও গটীক্গান অসম্পূর্ণতা হেত 
তাহাব প্রকৃত অবস্থ। আঞ্জছাত থাকে । ইভান এধাশলতহ লক্ষণ আত্রবাধিক্য 
যাহা জল্প বা অধিক সর্বদাই বভমনৈ থাকে ত*মহ সঙ্গের পূষজন 
শ্বেতপ্রদব জন্মে। ষ্ঠ ও কটদেশে আকর্ষন বেদনা হা [৮চ05) 
মলমৃত্র ত্যাগে কষ্ট, প্রসব বেদসার ন্যাস বেদনা, গমনাগমনে কষ্টবোধ 
এব সমস্ত দেহেব বন্তহীন্ত। ইহাব লক্*ণ জানতে হইব । ধোনি 
পরীন্ষাঘ একটা অব্ব,দ উপলব্ধি হইবে ' 

নির্ণর়তত্তব! যোনি পবীন্ষণশ যদি (১ কোমল, সহজে বহুআবী 
এবং বেদনাপ্রদ পিও পাওঘা যান (২) বন্তিক্োঈবে জনাঘ, স্বস্থানে বদি 
জবশ্িতি না কবে, (৩) জবাঘা-মুখেব অভাব হইলে এবং গ্ীবা। উদ্ধে 
সাউণ্ড প্রবিষ্ট ন। হইলে এ৯ বিক্াত অনভন বব! সামূ। 

আসম্পুর্ণ উপ্টাইদা যাওযখার আভিত স্পা হম জন্মিতে পারে । 
এই নপাদ আনেক সমনে এত লড় হয় থে তাভ। জব।ধ অতিত্রম কবিয। 


২১ 








১৪হ জ্ারোগ-বিধায়ক । 


ঘানি মধ্যে ঝুলিতে থাকে তখন জবাব সম্পরণ উপ্টাইযা যাওয়াব সহিত 
ভগ জন্মিতে পাবে। 


(1 


ন+ ৩৮1 জন্পার্ন নং ৩০1 আঅসম্পব নং ৯০1 গ্াশযে 

উচ্চ 719ষা। টিন । ল্গপাদ | 

প্রসব পবেহ এই বিক্ষাতিব উত্পন্ি হইলে, মা নিস্তেজ তা) 
যোনির দ্বাবে বা তদস্থে জনাঘ ৰ অস্তিত্, বিটপ-সঞ্গিব উদ্ক্ধী জবাযু-শীধের 
অভাব, এব ত২পনিবত একট, গানের বা নত কহানেদ আন্তত্ব, এই সকল 
লক্ষণে কোগের প্রকৃতি জন্গত ভপ্রযা বংইনে 1 উল্ট। ভাবছ ভ্ণ মস্তকেৰ 
ন্যাঘ ব্ড,স্পর্ষ্ে বেদনাপ্রণ, টকশিক্ নাড়ী সপ্ত হওদাঘ মণ্ৃমলেব 
ন্যাঘ কোমল, যাহা “পর্শ কাবপেই শো1ণতপীতি স।। মধোজাখ্য শিথিল ও 
সস্কৃচিত হইঘা থাকে, এই সকল চিহু উদ বং নহন অবস্থার । ইভা পুবাশ 
"তন ভাব প্রাপ্ণ হইলে বহুপ/দের সহিত প্রন্ডেদ কনা কিছু কঠিন। যখ।__ 





বহপাদ। 


নম ৩১। 





নাসার বিলোম বেশ। 


জরাু উ-্টাইয়া যাওয়া । 


বন্দপাদ । 


১1. জবাযুগাশ্িধ্যমানি বাঁ লাউ 
শ্রবিঠ করিলে ২॥ ইঞ্চ অধিক যায না। 


২ অর্বাদেব আবার পিষার 
(00794) ফলের মা, গ্রীনা নঙ্কী। 

৩ আমঘতল সফলের শমান নাত। 

৪1 রজ্ভুবত স্পর্ণ পলাশ না। 

৫। বাহাভাস্পির পপীক্গাঘ জপা- 
যুস্ুল ভ।শ আুমডুততঘ। 

৩1 মব্গান্ধে মঙ্গল প্রনিষ্টু ক- 
িলে ভাভাতে ভনাদু-দেহ পথ্যন্ত অনু 
ভব কৰা 

৭॥. অনা *৮৮1 
শ্ৰমন কি, 
বেদনার ভ শান হয দ)। 


সবক মাঠ, 


কভার সপর্থ কিনে 


জবাবুন জপ্নমূন 
অন্দ,দের শিশ্ন ভানে জবাযু মুখ 


ভাবিফল | ইহ! সন্ধ 
চিকিহসকেব ঘা্পথে পতিত হই 
সত্যথে পতিত হব। 
বিগলন প্রশ্তাতিতে মতা মুৎঘাট ৩ 
কারণে বাধিত 


/আ€ 


ইত 


হুহতে 


দেখা যাল। 


দাই* পিপদজনক । 


খা, 


২৪৩ 


জরায়ু উপ্টাইয়। ঘাওয়া। 


১। নাউ এক ইঞ্চ প্রাঁষভ বাঘ 
না, লাধাবপতহ ভাহ1 জন্াধুগ্রীবাছে 
অবকৃদ্ধ। ৩ম | 

২। শন্ব,দ অগ্রপশ্চাৎৎ চাপ,টা 
নিমভাগ মোটা, গ্রীবা অপেক্ধাকত বড 
বং একটা অঙ্গুবিষক দ্বাব। বেছিত | 

৩1 জামুন স্বাভাবিক অব 
হইত বড শঠি। কখন ক্ষুদ্বতব । 

31) জবাথুব খোল বস্থানী অন্ন, 
মধো বিল্ত ত ভভতে দেখা! মাষ। 

৬। উক্ত গবান্সাম ভদণ প্রাকাবৰ 
[শি খাকণে এক্টী খাও অনুভব 
হয] 

০। আন্গুলা এই পশীক্ষায় অনল, 
৫ উপার পদ্যন্ত লইব। বা তষা লাশ । 

51 অভান্ত স্পশীনুভাহক বস্দাল 
বেদনাদাযখ। বিচশসত কন্তন কবিবাও 
নালসে সন্ধনী শুঘোপ কৰিলে যন্ত্রণা 
পবিবাম! থাকে না । 


ভইতে ইহুকে মহছে প্রভেদ কন| যাপ, যে হেড 
অনুভুত হথ। 


ষতগুলি রোগিনী 
তাহার হতীয়ীঘশ এক মাস মধ্যে 


দ্াঘক।ল্‌ শোণিত আ্রাব, নিস্তেজনতা, ক্ষত ও 
হঈযা থাকে। 
(১) বোগ নিণ্ৰ কবিতে প্রাথ জম, 


এই লিপদ আবাব তিবিধ 


(২) বল এরযোগে কস্থানে রক্ষিত করিবার চেষ্টা কৰিলে যোনি বিদীণ 


হহচ্ে পাবে, (৩) বদ্ধনীতে লাদ্ধিঝ! বহুপার্দ ভরঘে ত 


হা কর্তন কলা। 


চিকিৎসা 1 প্রসন পণেই যা জবাঘু উন্ট ইলা যায় ও তাহা গ্রহন 


সহলগ্ন খাকে, সত্ববে সাবধানে উহা বিচ্ছেদ কবিবে। 
সক্কোচন বহিত শ হই থাকে, যে অংশ শেষে আবাছে, তাহা 


যদি জনাধুৰ 
অগ্রে 


২5৪ স্্ীরোগ-নিধাঁরিক | 


স্থানে বাখিবাঁর চে্টা কবিবে। জবায়ুব ক্রিষা ধক্য থাকিলে ক্লোবোফবম 
আ.দ্রাণ দিষা হতচেতন্‌ কবিবে। পীড়া! অধিক দিনে হইলে সাহস কস্কানে 
স্থাপন কবিবাব চেষ্টা পাইবে না, যেহেতু বলপ্রযোগে এই কাধ্য কবিতে 
গেলে যোনি বিদীর্ণ হইবাৰ সস্ভাবনা। সেই জন্য দ্রীঘকালব্যাপী যান্ত্িক 
(81601901) প্রচাপন দিনাৰ চেষ্টা পাইবে । বাধু পুবিত ববাবে 
গোলা এ কার্ধোৰ বিশেষ উপযোগী এবহ উন্ত গোলা বোনিমধ্যে প্রবিষ্ট 
কবিন| গৌহাঙ্গ পবিবেষ্টন কৰতঃ একটা বন্ধনী পিছুবে। 


ব্যাধি সামান্য হইলে কোনবপ বন্ধেন প্রযোজন হদ না। এক কল্ত 
যোনি মধ্যে প্রবিষ্ট কৰিষা অপ হস্ত উদ্বোগাৰ গগন কত জনা 
বিলোম ভাগ কন্তানে নঙ্মিত রা 
কিন্ক বাহার বহুদর্শিত, আছে এবং পুরে 
পূর্বে সছুপদেশ পাইয়া কাধা কবিবছেন, 
কেবল তিনিই এই কপ প্রজিষান হস্তন্মেপ 
কবিবেন। ইহাতে গ্রচাপন ৪ হা 
পরত্রিদ্বা কবিবাব পুর্বে বেলাডনা মলম 
ও সশোজিউবীকপে প্রমোগ কৰা নিতান্ত 
প্রঘোজন এবং জলপুর্ণ স্থলীদানা যোনিব 
প্রসাবণ কদা আবশাক ! এছাতীত 
নানা প্রকার বন্ধ প্রন্্রত ভইঘাছে মবহু'কে 
বিপিজিটাব 11111০1) কে যথা! নং ৪৩। জরাযুৰ বিওামনেশ 
“হাযাইট সাহেবের বিপজিটাব, স্গ্মইড প্রাভক11 কণা । 
পিপজিটাব ইত্যাধি। সকল উপা 
নিনর্থক এবৎ বোগিনীৰ জীবন সংশযাপন্ন হইলে অনেকে উল্টাইয়। 
যাওনা অংশ কন করেন! ইহও বিপপজনক, তাহা স্মবণ রাখা 
উচিত । এই কভন বন্ধন (1,4:.50)6) ছাপা অম্প,শিত হই খাকে 
ত্াভান বিশেষ রি এন্লে পেওঘা পেল ন।যষেহহ বন্ধশ্ী শ্রয়ে্গন 
বিশেষত কিছুই নাহ । ডাক্ষান পিবিযার এক প্রথার যস্ত কবিমান্তেন 
তাহাতে বধনানু কি কভন কৰা অপেক্ষা ক্রুত সুবিধা জনক । 





বস্তিকোটরের অন্তবেষ্টি-প্রদাহ । ২৪৫ 


৯1:191৮1-1০7160101 619, 
বস্তিকোটরেব অন্তবেষ্ট-প্রদাহ । 


ইহা বৃত্তান্ত অতি অল পুস্থকেহ নাস। যাব । ইতবাজী অধিকাংশ 
পু্তকে ইহছাব নাম মাতও নাই। ইতবাজ চিকিৎসকেবা অনেক স্থলে 
ইহাকে বস্তিকোটবস্থ গ্রদ[হের সহিত পোল কবিষা ফেলি ছেন। ডা 
বার্থাটজ 03০77814) এবহ গুপিল (61০11) ইহা অতি স্প্কপে ব্যাধ্যা 
ক্রেন। তাইাব। ইহ্ছাও বলেন যে, সাধাধণ টিকিৎসক্ষেবা যেকপ মনে 
কবিযা থাকেন ইহা হন বিখল নহে? অল দিন পুর্ধে ইংলগুীয 
চিকি্মকেবা এ কথায় তদূ্ আশ্তা দেন নাই। কিন্ত ডাৎ আর্থর 
এডিস, বার্ণেদ এবং জাব কেক জন বিজ্ঞ চিকিংসক এতংসম্বন্ধে যথেষ্ট 
লিখিয়াছেন । 

কারণ | প্রথমোন্দ ইংবাজ চিকিংমকদ্বন ৯৯টা কোনিলীব পৰীক্ষা 


কবিষ্বা দেখিষাছ্নেন তনধ্যে__ 


৩৫ ভান নিগমিতকালে শ্রস্হ ভইলেঃ 
৮০ গভতাবেৰ পৰ, 
২৮ 7) পুমহ আদি বোপে অভিভ্রত হইলে, 
৯৯৩ তুবন্ধ ভইমা, 
৩. ২. বতাধিকাভেহু, 
হি. জনাবু-এীবাৰ ৬"কহশ ীভাঞ, 
ই ঠ নাউও নামক অঞ্ক বাবভাাব, 


এবং একজন, জবাফুন গ্রীবাব শ্ৈন্মিক বিশ ম্বহ হওযাঘ ফোনিতে ভুল 
(1)70401৮) বা! তবল পদ।খের ম্বলে প্রক্ষোপ প্রাপন্ত ব্যাধিগ্রস্ত হয । 
ইহাতে স্লই প্রতীত হইবে যে, কেবল প্রসবান্তে যত বাধি হয, তত 
কোন সময়েই হখ লা। লজে।নিঃদবণ-কালে যে শ্ুণবহ ও আশ্গেপিক 
বেদনা হৃদ এবৎ বাহার সভিত জ৭ ও আদ্িপ্রতা জঙ্গে, তাহা কেবল এই 
ব্যাধিব একাধাৰ টি বাত । আধক।শ স্থল জবাখু, ফেলোপিযাখ্য 
নল. অগুজনি ববস্সিন কৌঠযক বিলাস পাড়াতে ইভ। গৌনিক রূপে 
প্রকাশ পাষ এপহ ইহা! কম্স্থ তত হহীতত দেব যায যখন ভিপ।যু অত্যস্তবে 
এরক্ষেপ দিলে ঘি তনল পা কেলোপিঘাধুা এঙচ্ছে অনিষ্ট হয, অও- 
শুনিৰ কৌধিক্া্্বঘ ৫1২৯৪) বা ম্নেউ বিদীন হইযা নিত পূ বস্তিবেষ্টে 


২৪৬ স্ীরোগ-বিধায়ক । 


পতিত হয, জরায়ুব বিধীর্ণতাষ, বা গ্রাফিযাখ্য বুদবুদে (07107 
1711,0198) অতিশয় রক্তাববোধ হুইষ1 পবিবেষ্টমধ্যে রর্থআব না হইযা 
তন্মধ্যে হষ কিন্বা নান! প্রকাব ব্যাধিহেতু আন্ত্রে ছিদ্র হয, তাহা হইলে 
প্রাণ্ুক্ত ব্যাধিব উৎপত্তি হইতে পাকে। অনেক স্থলে প্রসবাস্তে শৈত্য 
সংলগ্রেও গীডা প্রকাশ পাইতে দেখা গরিযাছে, এই জন্য প্রসবাস্তে 
শোণিতআব হইলে উদবে ববফ সংলগ্ন বা যোনিতে শীতল জল সাবধানে 
প্রক্ষেপ কবিবে। 


বির্প, আবন্ত জব প্রস্থতিৰ বিষে সমস্ত পবিবেষ্টেব প্রদ্থাহ হয, 
ইহাও তাহাব অংশ হইতে পাবে । মেহজ প্রনাহ ইহাব অন্যতব কাবণ। 
খতু কালে শৈত্য লাগাইলে এবৎ পুংসংসর্গেব আঠিশয্যে পীড়া হইতে 
শাবে। বস্তিকাটবেৰ কোন বস্বে গুটিজ (18)১০,1০১) বা কর্কটাষ 
(€100970॥৭) পদার্থ সঞ্চিত হইলে কিন্বা কোন্‌ কাবণে আর্তব শোণিত 
নিগত হইতে না পাইলে প্রদাহ হয? 

নিদানতত্তবী। প্রথনাবন্থাঘ বন্তাববোধ হইযষা আব্ক্ততা, অস্কতা 
%€ বেদনার উদ্দাপনা হয় । বস্তিবেষ্টেব মস্ণতা নষ্ট হইঘ।, তাহা মথ্‌- 
মলবৎ বা দানামর নেখাব। ইহা দেখিতে উচ্ভ্বল অথচ পুষ্প গ্রচ্ছেব 
হ্যা আবক্ত বিন্দুতে পরিপূর্ণ ; দ্বিতীষাবস্থীঘ হপিদ্রা্গ ভাটার নিঃআাব 
সমস্ত আরক্রান্ত স্থল পবিপুবিত কবে এবং নিকটবন্ণ অঙ্গসমূছ সংুন্ত 
হুইধা যায। অন্ধ তল পদার্থ ডগ্লাসাখ্য স্থলীতে (1),7101২১17081) 
নিপতিত হয, বাচা ভ্রমশঃ ঘন হইয়া কঠিন পদার্থে পবিশত হয । 
এতদ্বাৰা জবাধু ও ত২সংযুন্ত অন্যান্য অঙ্গ সকল, অন্মদি সমস্থ সংণুক্ 
হব। ইচ্গাকেই উতীবানস্্। বলে । 

অন্তস্থগুলী ও বন্তিন্ত যন্ত্র সমূছেব প্রাবাহিক স্রাব প্রচুব পরিমাণে 
মধ্যে মধ্যে নিপতিত হইযা কখন কখন সজল অন্বদেব আকাৰ ধাৰণ 
কবে। কথন বা এ জলব্ৎ পদার্থ পুদে পবিণত হফ এবং হযত একভাবে 
তথা অনেক দিন স্থিত হয়, নচেৎ উন অনবং,দ জবলান্ত ও যোলিব 
প্রঃচীন সহ বিদীর্ণ হইলে মলদ্রাৰ বা যোনিদ্বাৰ দিবা ই পু নির্গত হয। 
কদাচিত যৃদ্রাশরে বা সাধারণ পবিরেষ্টে উদ্ত পুব নির্গত হয । উদব 
প্রাৰ বিদীর্ণ হইমা পুষ নির্গত হওবা অতি নিল ঘটনা বলিতে হইবে। 
বখন কখন অগুজনি ও ফেলো পিধাখ্য নলে পুব সঞ্চিত হইতে দেখা ঘাছ। 

ব্যাধি প্রশমিত হইবাব সশ্তাবনা হইলে ঘনীই্ প্রাদাহিক নিঃআৰ 


বস্তিকোটরের অস্তবে ্ট-প্রদাহ ২৪৭ 


ক্রমশঃ আশোধিত হয, আক্রান্ত স্থানের সংঘৌগিক পদার্থ তরল হষ, 
তাহাতে পবঙ্গবের সঞ্চলতা ক্রমশঃ হইঘা আইসে কিন্ত কোন কোন 
স্থানে উক্ত পদার্থ কুর্িত হইযা জবাযুব বিকৃতাকাৰ সম্পাদন কবে এবং 
ফেলোপিষাখ্য নল এমতু স্থানে বদ্ধ হুষ যে, তাহাতে গর্ভ সম্ভাবনা নষ্ট 
হইযা থাকে । 

লক্ষণ । পীডা উগ্র বা পুবাতন বা অন্য ব্যাধিব আনুষন্সিক 


হইযা প্রকাশ পাইলে লক্ষণের বিভিন্নত। থাকে। 


উগ্র গীড়াঘ শৈত্য বোধ হয়, কিন্ত কম্প হুদ না। উদবাধোদেশে 
এত বেদনা! হয যে থোখণী সটান শন কবিতে না পাবিবা উদ্বদিকে 
যুত সম্ভব হাটরদ্বব বন্রু কবে এখ উদবে খস্ত্রািব ভাবও সহ্য কবিতে 
পারে না। নাডী চঞ্চলা, তাববৎ ক্ষুদ্র এবং প্রতি মিনিটে প্রা ১২০ বাব 
প্রতিত্বাত হয। বিবাক্ত হইব। প্রদাহ হইলে দৈহিক উঞ্কতা স্বাতাবিক 
অপেক্ষা হ্রাস আব উহা উপসর্গ বৃহিত হইলে ১০১ ডিগ্রি পর্যান্ত বুদ্ধি 
হইতে পাবে । কখন বা অকাবণে হ্রাস বাবুদ্ধি হই'বা থাকে, সৃতিধাহ 
তাপমান দ্বারা বোগ-প্রকৃতি নিণঘ কৰা কঠিন. সওবাচব বিবমিষা 
বমন। উদরাধ্যান, কোষ্টবদ্ধতা, মলত্যাগে বেদনা (বিষান্ড হইঘা পীডা 
হইলে অতিসাব/, ঘন ঘন প্রস্রাব তাগ, মুবকুন্ু ও মুত্র ত্যাগ কবণে 
বুস্থন ইছাৰ ভন্ঠান্ত লঙ্ঈণ। মুখমণ্ডল শান ও ৯স্তাযুক্গ, ও অনি দাগে 
চক্ষু বেষ্টিত হয এখৎ অনেক সমথে ঝোগিণী প্রলাপ কহিঘা থাকে । 

কাহাব কাহাবও এই ব্যাধি প্রথন্থ হইঈাতই পুবাতন ভাব প্রাপ্ত 
হয, তাছাতে বোগিথ সাংসাবিক কার্য নিষমিত করিতে পাবে ২ কেনুল 
স্থানীষ অনুথ মাত্র বোধ কবে, যাহ। প্রতি খতুকালে বৃদ্ধি পাই! কান 
ক'লে জব, গমনাগমনে কষ্ট এবং সাধাবণ দৌন্বল্য ও অশ্রশ্ততা প্রকাশ 
পায। লঙ্গণ সকল এত সামান্য বা এত গুশুভাবে থাকিতে পাবে ষে, 
মুত্রাধাবেব সানান্স উদ্দীপনা বাতীত কোনই চিহ্ব উপলক্ষি হয না। 
মৃতদেহ পবীক্মীমন ব্যাধিব প্রকৃতি অনুমিত হয। আর্তবাবরোধ ইহার 
সাধাবণ আন্ুবাঙ্গক ঘটনা। 


৫ 


চিকিতলী ! প্রধানত, আন্বাববোধ, কুন্জার্তব এবৎ বন্ধ্যত্ব । 
অগুজনিব ভবন, কোট, কফেলো।খঘাখা নলের নিপীড়ন ৰা অববোধ, 
জবাধুব আন্নাভাবিক স্তানে সংযোগ, পশ্চাঁদবসুঠন বা বক্রতা প্রভৃতির 
ছ্বার। শোযোভ ফল উৎপাদিত হঘ ! 


২৪৮ স্ীরোগবাব্ধায়ক । 


ভাবিফল। প্রতিষেধক । প্রসব কবাইবার সময ভ্রেণবেষ্ট চর্ 
প্রন্থন কিন্বা শ্যানীভৃত শোণিতেব কিয়দংশও যেন জবার মধো থাকিয়া 
বিগলিত না হয়। প্রত্রাব বা যলত্যাগ কালে রোগিণী কিছুক্ষণ বসিযা 
থাকিলে জমা বক্ত পতিত হইবে। পিচকাব দ্বাবা যোনি ধৌত কবিলে 
আবও ভাল হয়। স্পর্শাক্রমক বোগ শ্রপীডিত ব্যক্তির চিকিত্সাস্তে 
চিকিৎসক নবপ্রস্তুতাকে কদাচ দেখিতে যাইবেন না। 


পীড়া প্রকাশ পাইলে বোগিলীকে সম্পূর্ণ শ্থিরতাবে রক্ষা কবিতে 
হইবে এবং তজ্জন্য প্রচুর মাত্রাষ আফিমেব ব্যবস্থা করিবে। পলভ 
কিন্ধা একুট্রা্ট ওপিষ।ষ এক গ্রেণ মানাষ কিন্দা ১ শ্রেণ মাত্রা মফিষা 
দ।রা আফিমেব ফলপ্রা[প্তি পধ/গ্ত দুই বা তিন ঘণ্টাভ্তক সেবন করাইবে। 
যাহাদের অতিশয় রক্তাধিক দেহ, উদবাধঃ প্রর্দেশে জলৌকা দ্বাব। রক্ত" 
মোদ্দণ কবিযা মসিনা পুণ্টিস দিলে টপকার হয) শলাকা! (0:207966) 
ছাব। মূত্র নির্থত কবিবে। কুগ্ষ, বিফটী, মাংসে ঝোল, জেলি এবং 
পু্িকন অথচ সহজ পাক দুব্য মাত্রেই পথ্য দিবে! অতিশয় বমন 
হহলে ববফ বা তন্সিশ্রত জল. বিশিমথ, পেপছসিন, হাইড্োসিয়ানিক 
এদিড ভিল , ক্রিবাজোট প্রভৃতির ব্যবস্থা কবিবে এবং এই কল নিবর্থক 
হইলে মফিধা ব এট্রোপিন অধঃহচ প্রথেপ (115 15১06780075 171090ঠ157) 
কবিলে উপকাব দর্শিবে। 

প্র্াহ কিষংপবিমাণে ভ্রাস হইলে, টার্পেন্টাইন স্টপ, মষ্টা- 
পোলটিস, আইওডিন-প্রলেপ অথবা লাইকব লিটি দ্বাৰা প্রত্যুগ্রতা সাধণ 
করিবে! 

পুবাতন ব্যাধিতে বোগিনীৰ সাধাবণ স্দাক্ফ্যেব উন্নতি কবিবার চেষ্ট! 
কবিবে। তজ্জঞন্য শষ্যাগত হইবার প্রযোজন নাই অথচ সাংসারিক 
গুকতর কাধ্যও কবা হইবে সা। শ্রচুণ পুষ্টিকর আহাব দিবে) ছুক্গ ও 
মাংসের ঝোল এবং প্রধে জন বোধ হইলে ব্রা প্রস্ততি মদিরাব ব্যবস্থা 
কবিবে। পবিপাক হইলে কডলিভার অইশ মহে'পকাৰী ২ কুইনাইল, 
আইরণ, খনিজান্্র এ বার্দ ঘটিত ওঁবধেব জয়োজন হইতে পাবে । 

পৃ আদি সঞ্চষ হইযা বহির্দেশে নির্ঠত হইবার উপক্রমে চশ্মর 
ঠেলিঘা উঠিলে টেকাণ না! এপ্পিরেটাৰ ছানা নির্গত করিবে। বাস 
পবিবর্তন, উচিত মত অঙ্গচাণানা, ব্যাধিব উপশমাস্তে কষেক মাস পধ্যন্ত 
ব্বাহাতে শৈত্য না লাগে তত্প্রতি যত্ব, সববর্দা পুক কাপড় বা ফানেল দ্বারা 


ওর্ধশিরা-প্রদাহ। ২৪৯ 


গ্রীণ ইত্যাদি শেষ উপদেশ দিতে হইবে। পুংসংসর্দ একবাবে 
নিষেধ না কবি আত্যান্তিক যাহাতে না হয তত্প্রতি ত্র করিবে। 





১৩ | [17162770991 1)010778 07 0750 1১001001678, 


উর্শিবা-প্রদা | 

উর্ব-শিবাৰ (7 যার] চ্যান) প্রদাহ ছেড উন্দেশেব কঠিন ও শ্বেত 
স্টীতি থাছ। প্রসবান্তে প্রকাশ পাইঘা অনিবমিত কাল অবশ্থিতি কৰে 
এব যাহাব প্রধান লশ্কণ, বেদন। "৪ প্রচাপনে যাতনা । 

ব্যাধিব প্রক্নতি এ পধ্যন্ত স্থিবীকাত লা হওপাঘ ইহা বিবিধ সংজ্ঞা 
খ্যাত যথা, এনাসার্ব। সিবোসা (40০৯৭০৮২৫০৯) বা মাস্থক আাধী 
শোথ, মিস্ক লেগ 11111) 15) ক ছদ্ধবখ শ্বেতোক) এবৎ স্ফীত উক 
(২৬০০৭ 108) । ইহাতে এক বা উভয পদ্দ (উরু ও জদঘ। প্রভৃতি) হযত 
একবাবে নচেৎ একের পব অন্যটা আক্রীন্ত হব, অথচ কেন হষ তাহাৰ 
কারণ জানা যান না। 

কাঁবণ | প্রথম প্রসবেৰ পন ইহা'ব সংঘটন নিবল বলিতে হইবে, 
£যহেতু সচবাচব ছুই তিন বা ততোধিক মন্তান হইলে পৰ জাতাপত্যাকে 
এতান্্রাকা আক্রাক্া হইতে দেখ। যায । কিন ইহা বে একমার প্রসনা-, 
স্তেরই গীডা তা বলা যাঘ না, যেহেহু বখন কখন জবাঘুন ব্যাধি ভইযাও 
ইহার উত্পপন্তি হইতে দেখা থিধাছে, এমন কি, পু বেহও হইতে পাবে 
এবং পদেব ন্যাধ বাহু হস্তাদিও আাক্রঃন্ত হইবার সম্সাবনা। যে অল 
স্ীলোকেব দেহ প্রকৃতি কোমল এপং প্রসব্স্তে জপামুন কোন না কোন 
প্রকাব উদ্দীপনা হয, তাহাদেনই এই পীডা অধিক হইষা থাকে । যাহা 
একবাব হয, অন্ত বা অধিক হব, পুন্ঃপুনই ভইবাৰ অন্তাবনা। | 

প্রসবান্তে অদ্প ধিনমধ্যে ইহান প্রকুতিবগ প্রভেদ হইযা থাকে। 

হলি (৩০) যে ২৯টা লৌগিনী দেখিরাছিলেন, তন্মধ্যে ৭ জনেৰ 

প্রমবেব ওথ হইতে ২১শ দিনে আন ১৪ জনেৰ সপ্তাহ গত হইলে পীড়া 
হয। শিশুকে স্তন্য ত্যাগ ঝপ। পৰ ভাক্তাৰ লিভ খেট এই ব্যাধি হইতে 
দেখিযাছেন ; 

রাক্ষুণ | অধিকাংশ ক্রীলোকেন জবামুণ উদ্দীপনাহেতু গীড়াব উতৎদ- 
পৃ্ধি হগধ।ঘ অগ্রে উদবাধোদেশে উগ্রবেদনাৰ উদ্ভুব হইয়া! বস্তিকিনাবাদু 


১৫০ স্্রীরোগ-বিধায়ুক ! 


তাহা ধাবিত হয়। ডাক্তাৰ চচীল ইহ।কে প্রশ্বন-প্রসব-বেদনীৰ ন্যাধ 
কষেক ঘন্টা! স্থায়ী হইতে দেখিযাছেন। নচবাচব প্রথমে জব হয, 
বিশেষতঃ স্ৃতিক জাস্তে (0007৩1010৮৪) ইহা প্রকাশ পাইলে ভ্রবই 
ই্াব আদি লক্ষণ জানিতে হইবে । অনেকে সামান্যবপ কম্প দিয় আব 
আইমে, ত২পবে শিপঃপীডা, চঞ্চল! নাভী, ভষ্ট তুক এব পুর্ব কথিত 
বেদনা হয এই বেদনা উকস্থল কদাচিৎ জজ্ব। পর্যস্ত ধাবিত হইতে 
পাবে। কখন কখন ইহা জজ্যাব স্থলাংশে আভ্ত হইবা প্রথমে হাটৰ 
উপবি, ছক, পৰে উদনাধোদেশ পধ্যন্ত উশ্খিত হম। এই সমস্ত লক্ষণের 
পব পদের (বা নিমশাখাব ) শ্তান বিশেবে উত্ত বেদনা স্থাধী হয়; কিজ্ 
অধিকাংশ স্থলে তহন্টৌ ভ্্রীগণেব উগ্র সভাব, অতিশন দৌব্বল্য বোধ, 
মানমিক হুশ্চন্ত। এবং তত্সহ গবাধু-প্রদেশে সাম,'ন্য বেদনার আবির্ভাব 
হব 

কখন কখন উপ্বি উন্দ পোর্সিক লক্ষণ কিছুমাত্র প্রকাশ পাষ না, 
প্রথম হইতেই বোগিশীৰ নিজ শাখাব যেকোন শ্থানে লিশেষতঃ জজ্ঞাব 
সুলাংনে উগ্র বেদেন। হন এবহ তাছা ভ্রমশঃ কঠিন, আডষ্ট ও স্কীত হইযা 
পড়ে। আত্রান্ত পদ অঙ্গু'লম্পর্শেও ঘাতনাপ্রাধ ও অত্যন্ত উ্ণ হয, কিন্ত 
বণেব পনিবন্তন হয না এ৭ৎ বহ্লামান্য হইলেও তাহা অপেক্ষাকৃত শ্বেতা 
কাব হয। ওন্ব কিম্ব। সাফিনাস শিবা (২5]))0৮104৭ *৩চ৭ বা পদেব 
প্রকাশ্য শিবা গমন-পক্থ উপবি উক্তি বেদনা অধিকাংশ প্রকাশ পাষ 
অথব। শোষণ গ্রন্থি ও প্রণালীব (14৮100])]09111৭) প্রলম্থে ইহা দেখা যাষ। 
তখন উজ স্পর্শে একটা বজ্জ্রব ন্যাষ বোধ ভঘ্ এন্‌ৎ ঈষৎ, বক্তিম বেখাষ 
আন্কত হয । সচবাচণ 'প্রথমে ফেস্সানে বেদনা হষ ক্ীতিও দেই খানে 
ভ্ইহা থকে । স্ফাহ স্থানেব ক প্রত ও উত্ভল দেখাষ, কিন্ত তখাষ 
অঙ্গুলি বান টউপিলে শোথেৰ ন্যাধ গন হয ন। জথলা নিতাস্থ সামান্য হুইঘা 
থাকে । তবে ব্যাধিব ঠিক প্রাবন্ডে ও শেষ নস্তাম গত্ত হইবাৰ অন্তাবনা। 
পা ঝুলাইঘা বাখিলে ক্টাতি বুদ্ধি পায় না এস বেলকাক দাবা চিবিযা দিলে 
তাহা ভইতে জল নির্খত হষ না। স্ফাতি আন শী-5 হইথা থাকে, কষেক 
'বন্টা মধ্যে আক্রান্ত গদ দিশণত প্রাপূ ভঘ। পবীন্মণ। ববিলে ওর্দ-শির। 
জল্পূর্ণ বদ্ধ হই'ন। কঠিন নিবেট বজ্ছুৰ ন্যাঘ নোধ ভযু। কখন বা উহার 
সভিত একটা আবক্ত বেখা দেখা যাবৰ। উক্দেশেব শোষ্ণগ্রস্থি সকল 
স্টাত ও বেদনাঘুক্ত হন. কধন্‌ বা তাহাতে পুনোত্পন্তি ব। স্কোটোংপত্তি 
হ্ন। 


ওর্বশিরা-প্রদাহ । 3৫১ 


এই সকল লক্ষণের সহিত সাধাবণ দৈহিক লক্ষণ সামান্য হয় না। 
নাড়ী দর্ধালা ও টপলা, প্রতি মিনিটে ১০০ হইতে ১৪০ জবভাব, তৃক উঃ 
ও শুষ্ক, জিহ্বা শ্বেত ও মলযুক্ত. অতিশয় পিপাসা, ম্লান মুখযগ্ডল, 
ক্ষুধামান্দ্য, বিশঙ্খল অস্ত্রের ক্রিষা, ঘোলা প্রজ্রাব, অস্থিবতা, নিদার 
অভাব প্রভৃতি লক্ষণ প্রতীযমান হ্য। এই অকল হত ভঙ্গ দিন কিন্বা 
হুই বা তিন সপ্তাহ থাকিনা নিবৃন্তি পা এখং কেবল আক্রান্ত শাখাষ 
বেদনা! ও ক্টীতি থাকে । এই ক্ফীতি এক্ষণে শোথমুল্ত বলিষ! বোধ 
হৃ, যেহেতু অঙ্গুলি প্রচাপনে তাহাতে গর্ভ ভইনা যায । ইহাকে 
আবোগ্যেব চিহ্ব বলিষা জাশিতে ভইবে। কিন্ত অনেক দিন বা সপাহ 
কদাচিৎ কষেক বৎসদ পধ্যন্ত আক্রান্ত শাখা আড়ষ্ট ও দুক্বল এবং কাহাবও 
একেবাবে শক্তিহীন ও স্যাত থাকে। 

অন্তিম ফল ' উপবি উক্ত প্রকাবে ইসা ৫ ব। * সপ্তাহে প্রশমিত 
হইতে পাবে অথবা ইহা কষেক মাস বা বৰ পণ্যন্ত জলে ভঙ্সে আবোগ 
হয এবং নধ্যে মধ্যে ললণ সকল বুদ্ধি পাইযা থাকে । কাহাবও ইহাতে 
এত পুযৌদ্পত্তি হস তে তাহাতে ম্বত্যুব আ'শঙ্গা হইবা থাকে এবং কাহাব* 
কান্াব ক্ষযকাশ, পক্গঘাত, দৌন্বল্যাতিশষ্য প্রতি গৌণিক পীড়াৰ 
উৎপত্তি হইঘা মুত্যু সন্ঘটিত হয। কিন্তু সাধাবণতঃ ইহ সাংঘাতিক 
ব্যাধি নঙে 

বিরত দেহতভ্। (১) আক্রান্ত শাখাঁৰ কৌধিক (09115127) 
ঝিললীতে অতিশম মান্তক দয (নিও) আল হয। হি) প্রধান প্রধান 
/শবাব প্রদাহ, তাহাদেদ শ্রাচীব পুক এবং শ্যানীভত শোণিতে তাহাদের 
প্রণালী বদ্ধ হয ফিমোবাল বা! ওর্বশিবা ; বাহ, আন্তৰ এবং আধাব্ণ 
ইলিখাক শিলা, এগিগান্্রীক 1575188019) বা পাকীশিযেপবিস্থ শিবা, 
সাক্ষমৃফেকৃস ইলিয।ই (€07000000৩৯08 1101), ইন্টটাবাইন, ভ্যাজাইলেন 
এবছ ফ্যাফিন। শিবা চবাচৰ আক্রান্ত হইয়া থাকে। (৩) শোষণ গ্রস্থি 
ও প্রণালীব প্রদাহ হওঘাৰ অনেক প্রমাণ পাওয়া যাব। (৪, ডাং ডুইস 
স্লাধব প্রধাহ হইতে দেখিবাছেন। (৫) ক্কেটকাদি ইহার গৌণিক ফল 
বলিয়া বিশেষ কপে জানা যাষণ 

নিদীনতত্তী। এই লিষযে টকিঅসকগণেৰ মতের কিছুমাত্র এঁক্য 
ন।থাকায বেগ প্রকৃতি হৃদবঙ্গম কৰা হুকঠিন হইয়াছে । এস্থলে প্রধান 
মতগুলি সংক্ষেপ বণত হইতেছে । 


২৫২, জীবোগ-ব্ধায়ক | 


১1 ডাং রবার্ট লী বিশ্বাস কবেন, ফিমবাল ও ইলিষাক লামক 
দুইটা শিবাৰ প্রদাহ হই যাবতীঘ অনিষ্টেব উৎপন্তি হয এবৎ জবামুদ্ছ 
হাইপোগ্যান্ত্রীক শিবাব শাখাঘ এই প্রদাহ আবস্ত হইবা ক্রমশত উকদেশে 
ধাবিত হস । , 

২। ভাত বিগবী বলেন, ইভা কদ।চ সত্য হইতে পাবে লা এবং ভাৎ 
ম্যাকেঞ্টি এই শেষ মত সমথনার্থে ব্যক্ত ববেন যে, কে) ফিমবাল বা 
ইলিনাক শিবান প্রদাহ হইলে এইকপ ঘটনা হইতে পাবে না? (খ) প্রদাহ 
বা কোন্‌ ভাপাথ দ্বানা এবম্কীব বিস্তীর্ণ শিবাবোধ হও! সম্তভবপব নহে, 
(গ) এব শিবাৰ আ'ভ্যন্তনিক আবনণ ঝিল্রীব উদ্দীপনা হইয] প্রাগুজ্ঞ 
ঘটনার উত্পন্ি ভয ;(ঘ) শৌণিত মধ্যে নানা প্রকাব অল্পস্থ্যকব পদার্থ 
থাকায উক্ত উদ্দীপনা হইযা থাকে; (ড) স্ুতবাৎ শোণিতেব বিকৃতিই 
ইহাৰ আদি কাবণ। 

৩) ডাৎ হামফি বলেন, দ্দব-কৰণীষ দবোব ভাবে শোণিতের 
ফাইত্রিণ নামক অৎশ শ্যানীভ ত হয 

৪ অন্যন্য চিকিৎমকে, কেহ শোবপগ্রন্থি, কেহ সায়ু, কেছ বা 
গ্রন্থি, শিবা ও ল্সাসুব প্রদাহ ইহাণ আদি কাবণ নলিঘা নির্ণঘ কবেন। 

৫1 এই সমস্ত (ববেচন।স্তে ভাৎ মেডোস ইচ্ভাপক গ্ভানীঘ পীড। 
বলিগ্া গণ্য করেন । 

নির্ণঘতন্ত । শিবা সকলেন কাঠিন্য এ বজ্্ব আকাব ম্মাক্রান্ত 
স্টানের ল্টাতি প্রভৃতি বিশেষ শির্ণামক লক্ষণ। যিনি এই গীডা একবাৰ 
বেখিয়াছেন, ভাহাব আৰ ভ্রম হইবান সস্তাবনা নাই। 

চিকিওসা | ইহাব নিদানত্ পিষমে অনৈক্য থাকাষ চিকিতসা 
প্রণালীও বিভিন্ন হইতে দেখ। বাষ। জলৌক'দ্বাৰা বতমোক্ষণ, টার্টাব 
এযোটিক ও উগ্র বিবেচক ওঁধধ, ব্রিষ্টান ক্যালমেল ও আফিম প্রভৃতিৰ 
ব্যবস্থ! দেখা যায় । 

অগ্ে লিন্ট বা ফানেলে টার্পিন তৈল ছিট”ইণ আক্রান্ত অঙ্গ আবৃত 
কবিবে, তৎপবে তাহাতে মসিনাব পুলটিস্‌ দেওবা আবশ্যক। ইহ! পুনঃ 
পুনঃ বদল কবিযা দিতে হইবে । বাব নেট অব্‌ এমাশনা বা তত্মহ কুই- 
লাইন ও অফিধা জল মিশ্িত এমোনিবাব ভ্রব কবিয়া জেন কবিতে দিবে, 
ভাভাতে জান শ্রস্থৃতা ও বের্দনাব লাববত্ব সম্পদল 7 হুইবে। ড়াছ 
টিলববি যল্স ইহাব লিদান সম্বন্ধে লিখিনাছেন যে ইহাতে শিরা,ও 


সুতিকাক্ষেপ। ২৫৩ 


শোরণগ্রস্থি একত্র অবকদ্ধ হয়; (২) এই অবরোধ বাহ প্রচাপনে ৩) কিন্বা। 
প্রাদাহিক পবিধর্তনে শিবা প্রভৃতিব প্রাচীব বিক্কৃত ভাবাপন্ন হইস্বা তন্মধ্যস্থ 
শোণিত শ্যানীভূত হয় ; (৯) জলবহ্‌ দ্রব পদার্থ শিবাঁমধ্যে সহসা প্রবেশ 
কবিলেও রক্ত জমিয়া যায, এব (৫) ৭ অল্প বা অধিক পরিমাণে এই সমস্ত 
লক্ষণই বর্তমান থাকিতে পাবে । এই জন্য তাহার বিবেচনায় কে) অগ্রে 
শোণিত দূষিত ও বিষাক্ত হয়, (খ) স্থানীঘ লক্ষণ সকল ততকানণ সম্ভৃত; 
গে) এই হেতু পুষ্টিকৰ আহাব এবং উত্তেজক ওষধদ্বাবা শোণিতেৰ 
নিশ্মলতা সম্পাপন কবিবে এবং পুন্ঃপুনঃ এমনিযা ব্যবস্থা! কৰা উচিত। 
ফলতঃ ঘে কোন বশ চিকিংস। অবলম্ছন কবা ঘাউক, কোষ্ঠবদ্ধতা! 

অগ্রে নিঝ।বণ কবিবে ॥ ডাৎ নেডোস কোষ্ঠ পবিক্ষাব জন্য লাবণিক 
বিবেচক ব্যবহাৰ কলেন । আহার ল্খুপাঁক্ক অথচ অতিশষ পুষ্টিকর হওয়। 
উচিত। অল্প মাতাস ব্াঙডি দেওথা মন্দ পুক্সি নঙে। €বেহেতু তদ্বাবা অব- 
সন্নতাব অনেক ভ্রান হম। পীড়া উপশমিত হইবার উপক্রম হইলে অর্থাৎ 

আক্রান্জ অঙ্গ অপেক্ষাকৃত কোমল ও টিপিতে গর্ধ হইলে পটাস আইক্কো- 
ডাইড কিন্ছ। তৎদহ ফেবি আইষোডাইডেব প্যবন্থা কপিবে এবং অবশেজে 
কুইনাইন, খনিজানম্্ এবং টিংচব ট্টিল মেবন করাইবে। শোষণ গ্রন্থিব 
উত্তেজনাৰ জন্য লিনিমেট আইফোডিন বা তহসহ লিনিমেন্ট বেলাডনা, 
স্মত!বে মিশ্রিত কিনা মালিৰ কবিবে, অথবা স্বল্পোদ্ধীপক ক্যাম্ফব ও 
সোপ জিনিমেন্ট বিন্বা উগতা সাধন জন্য ক্যান্থাবিস লিনিষেন্ট ব্যবহাব, 
কবিবে। আবোগ্য পবে ছুক্বলাবস্থটৰ লাষু পবিবর্তীন, অববিশ। থাকিলে 
সমুদ্র-তীবে বাস, আক্রান্ত অঙ্গ ফানেল দ্বাৰা আবব। এবং স্কোটকাদি 
হইলে অস্ত্রেপচাৰ ব্যবস্থ্ষ । 


১১] 1১017170721] 097)৮01580108, 
স্ুতিকক্ষেপ। 


তিকাবস্থায বো”, মূ, ইহ] অপেক্ষী এমত্ পীড়া অল্পই আছে ষে 

তাছ। দর্শনে সকলেব ' হঙ্গ"জন্মে অথচ তাহ'তে মুত্যবও সম্ভাবনা থাকে। 

তবে ইছার কারণ, প্রল্গা ও চিকিত্না সন্থক্ধে ভিষগ্গণেৰ মতেব নিতান্ত 

অনৈক্য দেখা যাষ । ফলতঃ নানাবিধ আক্ষেপ এই সমষে উত্পন্ন 

হওঘাতে চিকিতমকগণেব মতান্তর হইয়া উঠে। অতএব এস্থলে ত্রিবিধ 
২২ 


5৫৪ ৃ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


আক্ষেপ বর্ণিত হইতেছে, এতম্মধ্যে একটা প্রক্কতার্থে হৃতিকার ব্যাধি এবখ 
তাহা সব্ব শেষে বর্ণিত হইবে। 

গর্ভাবস্থ।য, প্রসব ক্রিষার পৃর্েরে, তৎকালে এবং তৎপবে এই আক্ষেপ 
উত্পপন্ন হইতে পাবে । প্রকৃত কুতিকাক্ষেপ স্থৃতিকাবস্থাতেই উৎপন্ন হয় । 


(৫) 11/8/6770%1 7+০7172701 (০০7১7721989728. 
(ক) গুল্মরোগসম্তুত সুতিকাক্ষেপ ৷ 


ইহা সমস্ত গর্ভাবস্থায স্ংঘটত হইতে পাবে কিন্ত প্রসবান্তে অর্থাৎ 
প্রসবক্রিযাব পবেই ইহাব অস্তিত্ব প্রা দ্েখা যায না, ববৎ গর্ভে 
শেষাব্যাযম কষেক সপ্তাহ থাকিতে ইহাব আধিক্য হয। প্রসব পবেও 
ছুক-ক্ষবণ-কালে ইহণ্ব উত্পত্তি হইতে পাবে এবং কদাচিৎ গর্ভে 
প্রথমাবস্থায় সংঘটিত হয। ষাভাদেব ল্লাযুপ্রধান ধাত্‌ এবং যাহাদের 
সন্রে গুল্বোগ হইসাছে, এমত জ্্রীব এই ব্যাধি হইবার অন্ভাবনা। 
মানসিক উত্তেজনা, পবিপাঁক ক্রেঘাৰ বিশৃঙ্খলতা, অত্যন্ত চিন্তা, অধিক 
শযে কান্তি এবং অন্য।ম্য দৌন্বল্যকৰ কাবণে ইহাব উৎপন্তি হয। হহা 
প্রাঘে সাংঘাতিক হধ না এবং কি প্রস্ততি কি শিশুন কোন প্রকাব আঁনষ্ 
,হইতে দেখা ধাম না। কদাচিৎ এতগ্বাবা গজব হয। 

লক্ষণ | অধিকাংশ বোগিণী অল বষস্ক। ও স্বাযুপ্রধান-ধাতু । 
ইহাবা সামান্য শব্দ শুনিলেই চমৃকিয়া উঠে, লোকের ক্রন্দন দেখিলে 
ব্াাাকুলিত হয়, সামান্য বেদন! অসহা জ্ঞান করে এবং চিকিৎসক পরীক্ষা 
করিব বলিলে অভিশষ ভীত হ্য। 

স্নাঘব শক্তি ব্যতিক্রম হেতু মুবধাবণ-ক্ষমতাৰ হ্রাস ও তংপিমাণও 
বৃদ্ধি হওযাতে পুনঃপুনঃ প্রত্রাব ত্যাগ করিতে হ্য। কোষ্টবদ্ধতা এবৎ 
গুলবোগেব অন্যান্য লক্ষণ প্রাধই দেখা যাঁধ, যথ! ক্রন্দন, অত্যন্ত হাস্য, 
বুখা গল্প, স্থানে স্থানে অস্থাবী বেদনা ইতযাদি। 

ব্যাধিব আক্রমণ কালে, স্বায়বিক উত্তেজন!, গুন্মবাযুব উদ্ধ উত্থান 
(91053), দী্থ নিঃশ্বাম ত্যাগ এবং প্রত্রাব বৃদ্ধি হয। তত্পরে দ্েহকা্ু 
(িএএঠ) ও শাথ। চতইবেব 047৮৭) বৃহৎ পেশী সকলের আক্ষেপ বা 
ক্ষেচুনি হয়। মুখমণ্ডল কেবল ম্লান হয়, চ্যাহাব পেশীন আক্ষেপ হত না। 
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বোগিণী স্বীয় দেহ ইতস্ততঃ সঞ্চালন কবে এবং চলিবার সময়ে সম্ুখে বক্র 
(071১0700783) হইয়া যায়। সম্মুখে বক্রতা এবং ক্ষুদ্র পেশীনিচয়েব 
অব্যাহতি ইহার বিশেষ লক্ষণ জানিতে হইবে, যেহেতু প্রকৃত স্ৃতিক 
পীড়ায় এতদ্বিপরীত হই! থাকে । মুখে সফেন লাল নির্গত বা দক্তে 
জিহ্বা কর্তিত হইতে দেখা যায় না এবং সম্পূর্ণ মোহ ইহাতে কদাচ হস্ব 
না। বোগিলী চীৎকার শব্দাদি দ্বাবা অস্থিরতা প্রকাশ কবিলেও শীতল 
জলের ছাইট দিলেই তাহা সহজে নিবুস্তি পায় । ডাৎ রিগবি বলেন, 
শীতল জলের দ্বারা হুস্বতা সম্পাদন হওযায় সংন্যামজ (4০719০0৫) 
আক্ষেপ হইতে ইহাকে প্রভেদ কবা ফায্‌। 

নির্ণয়তত্তব | ইহা নিণধ কষা অতি সহজ । বোগিণীব পূর্ববাবস্থা, 
আক্রমণ কালে জ্ঞানে অস্তিত্ব, মুখে সফেন লাল ও দন্তদ্রাবা জিহ্বা 
কর্তনের অভাব, কু পেশীব অনাক্রমণ, সশব্দ শ্বাসপ্রশ্বাস, শীতল জলেই 
সুস্থতা সম্পাদন, এই সকলই ইহাব বিশেষ লক্ষণ । 

চিকিতসা । আক্ষেপ নিবাবক ওবধেখ মধ্যে ভ্যালিবিষাণ, হিঙ্গ, 
এমনিবা ও সাক্টুপিক ইথাব ব্যবহাৰ কবিবে এবং তৎপবে লঘুবিবেচক 
ওঁষধেব সহিত বলকারক ওব্ধ সেবন কবাইবে। আবেগকালে শীতল 
জলের ছাইট ও নাশাবন্ধে, এমনিয়ার আস্রাণ দিবে। প্রসব ক্রিয়ার সময 
ব্যাধি আবেগ হইলেও কোন্‌ চিন্ত! নাই এবং সত্ববে প্রসব কবাইবার, 
জন্য বিশেষ চেষ্টা পাইবে না। 


(0) 447১7171566 770/1,077 €9750146589759, 
(খ) সংন্যাসজ স্ৃতিকাক্ষেপ। 
এই আম্ষেপ প্রসব-ক্রিমাব শেষাবস্থাধ বা! প্রসবাস্তে উদ্ভূত হুইয1 
থাকে। ডাক্তাৰ বার্ণেম উত্ত ক্রিযার প্রাবস্তে ইহাব সংঘ্টন হইতে 


দেখিঘাছেন। কহ কেহ বলেন, উহা গর্ভেব ষষ্ঠ মাসে উদ্ভব হইতে 
গাবে। ফলত: এবস্প্রকাব ঘটনা বিবল জানিতে হইবে। 


কারণ । প্রসববেদনায় তে কুদ্থন হয় তদ্দাবা অধিকতর শোণিত 


প্রবাহিত হইযা মৃস্তিষ্ষে শোণিতবাহ নাভীসকল বিস্তাব বাটান পাষ। 
বোধ হয়, ম'নদ্িক তুশ্চন্তা ইহার পুর্বববন্তী কাৰণ । 


২৫৬ স্ীরোগ-বিধায়ক । 


লক্ষণ | ব্যাধি আবেগ আবম হইবাব পুর্বে কদাচিৎ কোন 


কোন লক্ষণ প্রকাশ পাষ এবং তাহা হইলে প্রায মুখমগুলেব আরক্ততা! 
ও চিস্তাযুক্ততা, সজল চন্ষু, শঙ্খ (00719) ও মস্তুকদেশে বেদন। ইত্যাদি 
প্রতীষমান হ্য। কখন কখন এ সকল লক্ষণ কিছুই উপলদ্ধি না হইয়া 
পেশী সকল কুঞ্চিত হইযা থাকে, ততপবে হয় ত সহসা, নচেৎ ক্রমশঃ 
বোগিণী বিচেতন হইযাঁ পড়ে, সশন্বক নিশ্বার বহে, স্বল বা সম্পূর্ণৰপে 
জ্ৰীনেব লোপ হয এবং পর্দ তা বাহুব আাঁষবাধাতি (1১211558) হয । 
কণীনিকা প্রক্থত, কদাচিৎ কুধিম্ত কিন্ত যে কোন অবস্থাই হউক, প্পর্শান্থ- 
ভবেব অভাব হেতু আলে।ক সংলগ্রে অপবিবর্তিত থাকে । নাড়ী ক্ষীণা ও 
মহুগামিনী হব, কিন্ত মুখে সফেন লাল নির্গত বা জিহ্বা কত্তিত হইতে 
দেখা যাষ না অথবা বোগিণী চীৎকাব শবে ক্রন্দনও কবে না। এই হত- 
সংজ্ঞা কতক্ষণ থাকে তাহার শ্থিবত। নাই এবং ত্রিবিধ রূপে অপন্ীত হইতে 
পাবে যথা ৮১) সম্পূর্ণ আবোগ্য, (২) অসম্পূর্ণ উপশম ও পক্ষাঘাত 
এবং ৩) দীঘকাল স্বামী অটৈতন্য ও মৃত্যু । 
চিকিহস। | সাধাবণ সংন্যাস হইলে খেকপ চিকিৎসা কবা যায় 
এস্থলেও তাহাই প্রযোজ্য । মৃস্তকে শীতল জল বা ববফ মিশ্রিত জন 
দেওয়া উচিত | এতং্পূর্কো মস্তক মুণ্ডন কবাইবে, ইহাতে পয বোগিগীৰ 
আীৰ হানি হইবে তাহান উপাষ নাই। উগ্র বেচন ও গ্রীবাষ রিষ্টাব 
দেওয়া মন্দঘুক্তি নহে । প্রন্বক্রিষার সময ব্যাধিব উৎপত্তি হইলে সত্বুরে 
উক্ত কাধ্য অন্্াির ছ্বাৰা সম্পন্ন কবিবে 


(6/ 2746 2১৫771/0716 (/713019, 
(গ) গুককৃত স্ুতিকাক্ষেপ। 
এই অপম্মাববং আক্ষেপ স্তিকাবগ্তাৰ বিশেষ পীড়া বলিগ্না জানিতে 
হইবে এবং ইহা যত হয়, পুদোপিখিত দ্বিবিথ আক্ষেপ তত হয ন। । 
ভাৎ চচ্চল দেখাইযাছেন যে ১২৮১০ জন গুন্বিণীব নধ্যে প্রসবকালে 
৩৭৩ জনের অর্থাৎ প্রায় ৩১৮ জনেব মধ্যে এক জনের এই পীড়া হ্য। 
তিনি আরও দেখাইয়াছেন যে, ৩৫৪ জন ব্যাধিগ্রস্তের মধ্যে ৭৫ জনেৰ 
মৃহ্য হয অর্থাৎ প্রায় » জন্রে মধ্যে ২ জন নিধন প্রাপ্ত হয়। সকল 
ধ'তুর ভ্তরীরই পীড়া হইতে পারে কিন্দ অজ বযঃস্থা শোণিতাধিক ধাতু 
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বিশিষ্ট। স্ত্রী প্রথম প্রসবকালে এতদ্বাবা আক্রান্ত হইবাৰ অধিকতব 
সন্তাবনা। ডাংরামস্বটাম বলেন, যাহাদেব অনেক সম্ভান হইয়াছে 
তাহ।দেবও পীড়া প্রথম প্রস্তা অপেক্ষা কম হয় না, ববৎ অনেক স্থলে 
ধিক হইতে দেখা যায। ছ্ডাং চটচ্চাঁল বিভিন্ন চিকিৎসকেব রোগিনীব 
খখ্যা লইয়া ইহার বিপবীত ঘটনা অর্থাহ প্রথম প্রন্থৃতার অধিক হইতে 

দেখাইনাছেন। 

কারণ 1 চিকিৎসকগণ ইহার নানা কাবপ নির্দেশ কবিঘা থাকেন 
(১) স্াযু মগ্ডলেন উদ্দীপনা ; ২) দবন্িত যন্থ্রেব উদ্দীপনা, বিশেষত 
জবাদু বা পাকাশষেব উদ্দীপনাৰ সত স্সামু-কেন্দ্রের স্পর্শানুভাবকতাৰ 
অতান্ত বৃদ্ধি ; তে) মস্তিষ্ক, মজ্জা বা উভযেতেই শোণিতাববোধ : (৪) সহসা 
উগ্রতৰ মানমিক চিন্তা, €৫) বজ্াধিক্য বা বক্তান্তা হেতু জবাধুৰব বিকৃত 
(1০:19) উদ্দীপনা । ডান্দাৰ টাইলাব শ্মিথ বলেন, মজ্জাৰ উদ্দীপন! 
হেতুই কিম্বা অন্য বন্ধের বিশেষতঃ জবাধুশ্ছিত স্নাঃুত্রের ভাবান্তৰ হইয] 
তাহা মজ্জাষ চালিত হইলে প্রাগুক্ত ব্যাধিব উৎপত্তি হয। এই রুপ 
তিনি কাবণ গুলিকে দ্বিছগে বিভক্ত কবেন, যথা 

(ক) স'ঘকেজ্দেব উদ্দীপনা । 

১). কণেটি মধ্যে শোণিত বা শোণিতানু তাক, শ্যানীভুত শৌণিত 
এবৎ অন্তিক্ষে রক্াবনোধ । 

২। শোঁনিতশ্রাব। 

৩। শ্রোণিতে বিক্ুত পদাথ । 

১1! মানসিক উদ্বেগ । 

(খ) উদ্দাপক ক্নাধুন অন্তঃসীমান উদ্দীপনা । 

১। জৰা4 ও জবাদুর দ্বারনমহে নিপতিত স্নাযুব উদ্দাপনা । 

২। কবোটি নধ্যস্থিত স্নানুস ভক্ত বিকুতি। 

৩। শবলা নপাহিত 

9৪1 ভগডজনি হি 

৫। পাকাশয ও অস্তরেব* 

১1 মুাখয-স্থিত 

শ। তক যকত ৮হপিগড ব! শুনেব স্বাফুর উক্ত বিকৃতি । 


এই শেষ (বভাদটা কেবল জন্ধমাণ মাত্র। শোথ হইলে এবং মুত্র 


ভা 
| 
[ 


1 


ভি তি 
ভি হি হি 
তি/ তি তি/ 


ঠ/ তি 


২৫৮ জ্ীরোগ-বিধধ্রক | 


অগুলালবৎ পদার্থ জন্মিলে এই আক্ষেপ হওযা নিত্য ঘটনা! জানিতে 
হইবে, কিন্ত কেন হয় তাহা স্থিব কবা ষাষ না। 

ডাক্তাব রিগ্বী বলেন, অপম্মার ও এই আক্ষেপে কিছু প্রভেদ নাই, 
তবে অপস্মাৰ পুবাতন ভাব প্রাপ্ত হয় ও শীদ্র সাত্ষা(তিক হয় না, ইহ! 
তদ্িপবীত হইয়া থাকে । কেহ কেহ বেন, যাহাদেৰ অপম্মার খাক্কে, 
তাহাদের সকলেবই এই পীডা হয় কি্ক ডাক্জাৰ মেডোদস্‌ দেখাইযাছেন 
যে, ৫১ জন প্রস্থাতার মধ্যে ১৫ জনের অপন্মাৰ থাকিলেও কেবল ছুই 
জনের পীড়। হইয়াছিল: 


লক্ষণ । মস্তিষ্ষে বক্তাবরোধহেতু কতকগুলি পৌর্কিক লক্ষণ 


প্রকাশ পাষ, যথা সুখমঞডলেন ও অক্ষিব ফোজক ত্বকে বক্তাধিক্য হয়, 
শঙ্খদেশে দপ্দপে বেদনা, শিবোধর্ণন, দশনি-পথে অপিস্ব,লিঙ্গব পদা- 
এেঁৰ ভ্রমণ লি ৮91111১৮০১)১ কর্ণে শন্দ, ঘটি ওঁ জ্ঞানের ক্ষণস্থাযী 
ধর্বতা।, কদ চিৎ বিবমিষা ও কম্প এবৎ কাছা প্ররুত পীড়া লক্ষণ 
, প্রকাশ পাইবান পুরে মস্তক-পশ্চাতে বা পাকাশযোপবি তীব্র বেদন! হয। 
পীড়া যেমন আবস্ত হয, এই সকল চিহু ক্রমশঃ প্রবল হইষা উঠে, নাডী 
অতিশয় হণ! ও চগ্লা হব, বোগিণী ই তস্ত্াতঃ দৃষ্টি নিক্ষেপ কবে, চক্ষু 
এপাশ ওপাশ ঘুবাইতে এবং বাহুদ্ধব এদিক ওদিক নিঙ্ষেপ কৰিতে থাকে ' 
ইহাঁৰ পৰ চু স্থির হঘ এবং বোগিণীব জবান সম্পূণ লোপ পায় । তৎপবে 
গুকতব আপেক্ষ, আরম হয। কোন কোন বোগিণীতে এই আক্ষেপ 
ব্যতীত কোন লক্ষণই দেখা যাষ না 

সচবাচব তে ও গ্রাৰাদেশেব পেশীতে আক্ষেপ আবস্ত হই, 
জিহ্বা মুখ-গহ্বৰ হইতে নির্গত ও দভদ্ব'বা। কতিত হয, সফেন নূখলালেৰ 
ভিত বক্ত মিশ্রিত হয এবং মুপমওল আব ও ক্দীত হইতে দেখা যায়। 
ইছাব পৰ মধ্যদেহেব ও উন্ণ ও বাব পেশীনিচষ আক্রান্ত ছষ, তাহাতে 
বক্ষোদেশের চাগল্য ভ্রাস হওযায় নিঃশ্বাসকদ। কষ্থার্থ ও শীশ বু 
শব্দান্বিত হইমা পড়ে। মলমুর ভাঙ্গানে ত্যঞ্ত হয । সমস্ত দেহে ও 
বাহুপদাদিব ভয়ানক ক্ষেটুনি হইতে থাকে, এবং শবীব খর্থে প্রাবিত হয । 
এই কপে রোণিণী কিছুকাল থাকিলে লক্ষণসকল স্াস হইতে দেখা 
যাঘ। প্রথমে আক্ষেপ, পৰে আড়্ত্রতা নষ্ট হয়, নাডী কোমল ও স্াভা- 
বিক হয, মুখমগ্ডলের আরক্ষতা ও স্ফীতি অপনীত হৃধ, মুখমধ্যে 
জিহ্বা প্রবিষ্ট হত, এক্ষণে চক্ষু আর স্থিব থাকে না, ইতস্ততঃ সার করে 
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এবং বোগিখরী জ্ঞান লাভ করিষা গাঢ় নিজ্রাভিডুত হয। দিগ্রাতক্ষের 
পর পুর্বখটনা কিছুই মান থাকে না, কেবল পেশীব আড়ষ্টরতা আমান্যকপ 
বোধ কবে এবৎ জিহ্ব। কত্তিত হইলে তাহাতে বেদনা থাকে। এই 
বোগাবেশ হয ভ একবাব মাত্র হয, নচেঙ পৃনঃপুনঃ হইয1 বোগিণীকে 
ছূর্ববলা কবে। 

ব্যাধিব হেতু অন্ুসাবে লক্ষণের ইতন বিশেষ হইতে দেখা যায়। 
যথা বক্তাধিক স্ত্রীগণেব পীড়া হইলে মান্তিক্ষ্য লক্ষণ অধিক হষ এবং 
উপশম পবে কিছুদিন অলবুদ্ধি ও অন্ধত। জন্মিযা থাকে। পাকযান্ত্ে 
ব্যতিক্রম হেতু পীড়া হইলে ভাগ্ভান্ত1 সামান্য হয, কিন্ত রোগিণী' অত্যন্ত 
প্রলাপ কহে ও ক্ষিপ্ত বং দেখাষ। 

বোগাবেগ, প্রসবের পুর্বে, তৎকালে কা পবে হইতে পাবে, কিন্ত 
পুর্ণ গর্ভাবন্থার ইহা অধিক হইবাৰ সম্ভবনা । অনেক সমন্ধে ইহাকে 
প্রসব বেদনাব আস্তিম ফল বলিখা জান। বান এব্ৎ উত্ভাতে প্রা তভীষাৎশ 
জণ নষ্ট হইপ্রা ভূমিষ্ঠ হব, এই জন্য কেহ কেহ বলেন, মৃত শ্রিশুণ উন্দী- 
গনাষ আক্ষেপেব উতৎ্পঞ্তি হয ইহাতে বিশ্বাস স্থাপন কবা য্বাধ না! 

অধিকাংশ বোগিনীতে এই বোগাবেগ দ্বাৰা প্রথব-ক্রিবাৰ ব্যতিক্রম 
জাম্ম না, বর শ্থল বিশেষে প্রসব বেদনান প্রত্যেক প্র/বল্যে অক্ষেপেব 
উৎ্পান্ত হধখ। কখন বা প্রসব বেদনা অনুভব কবিবাব পন্নে শিশুৰ জন্ম 
হইথা থাকে। প্রসব পনে ইহাৰ উৎপত্তি বিবল জানিতে হইবে এব 
তাহাও বেদনাব আধিক্য হেতু স্বাধবিক উাঞ্জনা বখতঃ হইবা” 
স্ম্তাবনা। ট 
ভাবিফল | অধিকাংশ বোগিনীর ইহাতে মুহ্যু হইলেও হ্ুচিকিৎ- 
সাব দ্বারা পূর্বাপেক্ষ। অনেকের জীবন বক্ষা পাইতেছে এবং পুন্বে উত্লেখ 
হইযাছে, কেবল চতুর্থাংশ বোগিণীব জীবন নষ্ট হঘ, কিন্তু এই সৎখ্যাকে 
অপবিবত্তনীন মনে কবা উচিত নহে। ডাঙ ডেভিস বলেন, বোগাবেগ 
দীর্ঘকালান্তে হইম! মোহ অধিকক্ষণ থাকিলে বিপদ-ভীন্ক । শ্রসব- 
ক্রিয়াৰ পুর্বে বা সমনে ইহ! ঘতদূব সাংখাতিক হয, প্রশবান্তে তত নহে । 
মাতা অপেক্ষা শিশুব নিধন ন্দধিক সংখ্যা দেখা যার এবহ নানকজে 
তৃতীষাংশ জ্রণেন নিশ্চমই মৃত্যু হঘ। জবামুন উত্ত আুঞ্চন এবং বিষাক্ত 
শোণিতে দিশেষত: ইউবিধা প্রধান শোণিও দ্বাৰা উল্ত মুহ্য স্তহ্ঘটিত হয়। 
অনেক শিত এ কপে বিষাক্ত হইগ্রা জন্মাতে আক্ষেপ বশত নিপাত হয়। 


৬5 স্রীরোগ-বিধায়ক 1 


চিকিঅস| | হুবিধা পাইলে পৌর্ধিক লক্ষণ প্রকাশ পাইবাৰ সমগ্গ 


চিকিঅসা কবা উচিত কিন্ত ভুর্ভাগ্য বশতঃ অনেকে উক্ত লর্ষণ প্রকাশ 
পাধনা। গর্ডেব শেষাবস্থাধ দেহেব কোন স্থানে শোথ ও অগুলালীষ 
(-১187৮/0০৮৯) মূত্র হইলে কিন্বা শিবঃপীভা ' শিবোঘর্ণন, কর্ণে শক, 
মুখমগ্ডলেব আবক্ততা প্রভৃতি মস্তিক্ষে রকজর্মেৰ শক্ষণ দুষ্ট হইলে আমা- 
দের সন্দেহ কবা উচিত। এমন অবস্থায় লাৰণিক ওঁধধে বেচন কদাইলে 
বিশেষ উপকার পাওফা যায। বেঞ্কোইক ও এমিটিক এসিড সেবন 
কবাইতে কেহ কেহ উপদেশ দেন, অন্যে খম্্কাবক ওঁধধেৰ ও উষ্ণ 
জলাভিযেকেব বাবস্থা করেন । মু্রকাৰক ওঁ ইহাতে অনিষ্টকাবী। 

বোগাবেগ কালে বোগিবী যাহাতে ক্গীষ অঙ্গ আহত না কৰে, তদ্বিষষে 
ডঃ কবা উচিত এবৎ তজ্জন্য মুখমধ্যে একটা বড় কক দিঘাদন্তদ্বান! জিহ্র! 
কর্তন বহিত কবিবে। অনেকেই বন্ত'মোক্ষণ কলিতে উপদেশ দেন, এমন 
কি. ১০ হইতে ৫« আউন্ন পর্যাপ্ত বল্মোগণ কশ্তে বলেন । আমাদের 
দেশে ইহা অধিকাংশ নোগিণীতে অনিষ্টকাবী। গুক্ বিবেচন বব ব্যবস্থ] 
কৰা যাইতে পাবে, এই জন্য এলোজ, জোলাপ, গাদ্মুজ, স্কামনি, ব! 
কলোসিগ্ধ বিশেষ উপষেগী। মস্তক মুগ্ডন কবিছ। শত সংল্গেও 
উপকার দর্শে। পদে মষ্টাউ পোলটিম. অথব। মগ্ত'ড সংসুক্ত উঞ্ণ। জলে 
পদাভিষেক কহিতে ব্যবস্থা কৰিবে। আফিম ও টার্টাৰ এমিটিক একত্র 
বা পৃথক মেবনে উপকাব দর্শে। অধুন। ৬০ গ্রেণ পব্যন্ত হাইডেট "অব, 
কোবাল সেবন কনাই্দা কোগিণীকে শিদ্রাভিভ্রতা কথা হুচিকিৎসাব মধ্যে 
গণ” হইযাছে। চেতনান্তে বোগাবেগ্‌ হইলে পুনঃপুনঃ উক্ত ঁষধ ৩০ 
গ্রেণ মাত্রার সেবন কবাইবে। অনেক সমধে মুবাশয়েব সঞ্চিত মুত্র 
ক্যাথিটার শেল) দ্বারা নির্গত কৰিলে ব্যাধিব অনেকাত্ণ প্রশমিত হঘ * 

সংপ্রতি ইথাৰ বা ক্লোবোফর্দদ্ধাবা বোগিণীকে অচেতন কবি পীড়া 
প্রশঙ্ষিত করান হইতেছে । ঘতবাব লবোগঃবেদ ভব, তষ্তবাবই ক্লোবে।- 
ফর্বেব ভাণ লওযাইতে হয, এইকপ অনেক সমষে কৰেক ঘণ্টা বা দিন 
ক্রমাগত এতদ্বাৰা অচেতন কৰিয়া না বাখিলে জীন বন পায না, অথচ 
ক্লোবোফশ্ম কর্তৃক বোন অনিষ্ট হইনত দেখ! ঘা লা। কিন্তু ইহা কেবল 
চিকিৎসক ক্যুং দিলেই হইতে পাবে, নচেহ নহে । 

প্রসত-ভ্রিবাব সমঘে ব্যাধিন উত্পপন্ত্ি ভইদেল যে পরাস্ত প্রসব-কার্ধ্য 
মাধ না হন সে পধ্যন্ত তাভাব উপশম হওবার আভুব থাকে না, এই 


সুতিক ধবুষ্ট্কার বাঁ ধনুত্তন্ত। ২৬১ 


হেতু কোমলাহশ বিশেষতঃ জবায়-মুখ ও গ্রীবাব প্রসারণ হইলেই ফসেপ্ন 
নামক অস্েব সাহায্যে ২ সত্বার প্রসব কবাইযা দিবে। উপবি উক্ত অংশ 

সমূহের প্রসাবণ না হইলে, যাহাতে শীগ্র হব তাহা কবিবে। কোমলাহ ন্‌ 
দুঢ ও আক্ষেপ গুকতব ভ্রণের মস্তক চূর্ণ কবিষাও প্রন করাইবে 
যেহেতু প্রসব ব্যতীত একপ অবস্থা বোগি তরীব জীবন বশ হওুধাৰ উপাপ়্ 
নাই। প্রসবান্যে বোখিনীকে সুস্থিহ রাখিবে, মস্তক শীত ও নিদ্াকাৰক 
ওঁষধ বিশেযৃতঃ ক্লোপোল হাইদ্রাস, লাইকাব ওপিগাই সিডেছিভস প্রভৃতিৰ 
ব্যবস্থা কবিবে। আন্ত পলিকাৰ বাখা এন লঘৃপাক অথচ পুট্টিকৰ আহাৰ 
দেওযা কততব্য। 
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সুতিক ধনুষ্টক্কাব বা পনুস্তন্ভ। 


ই বাপি অন্শিঘ পন্তৰ ও সাহঘান্তিক ই 
বে মিন বলিষ। স্াবেথাবহৃত আবুকাহশ তি এইদিববন পৰি 
তক্ত হইসাছে। 

জাধাবণ ধনুস্তম্ত। ক্ীদিগেন স্বাৃপ্রধান ধাতু বলিদা পুর্দে এইকপ 
অন্ুঘিত হইত যে, পু মাপ্ছেশ ইভা স্টাদিশের মু নর অূধক সংঘটিত হয, 
কিন্ত হহ। নিতান্ত ভ্রমান্রক। ভি কঝ।০ি” ১১০ জন বোগাব বিবণণ 
জংগ্রহ কবেন তন্মধ্যে ১১১ জন পুকব ও ১৬টা স্বা ছিল*, অধ্যাপক লেবীণ 
২২১টী বোগীৰ মধ্যে ১৮৫ জন পুকৃৰ & ৩৬ জন্‌ দ্রাছিন। ইংলগ্ডেন 
বেজিষ্টাব জেনাবেল সাহেবের ভিসার দুষ্টে জানা যাথ যে, ধসুন্তন্ে ভত 
১৯৬৯ জন বোগীব মধ্যে ১৭২৯ জন পুকষ ও ২৪০জন স্্ীছিল। নানকলে 
৩ জন পুরুষেৰ পীড়া হইলে এক ভন তী্ বাধি হইব,ব অন্ভাবনা। 
আবাব হতিকাবস্থায এহ পাড় নিতাস্থ বিবল জালিতে হহনে। 

গর্ভপাতান্তে এবং যে কোন প্রসবের পৰ ইহ! সংঘাত হইতে পাবে 
এবং গ্রাসবেব পর পীড়া হহবাব কোন নিদিষ্ট দিন নাই, হুতবাং প্রসবান্তে 
৬০ শ্বণ্টা হইতে ৪৫ দিন মধ্যে ইহ।ন *উ হপভি হইতে দেখ। যাষ। বিগত 
১২৯০ সালেব চৈ মাসে ভ।লকুটা নামক গ্রামে কোন ভদ্র বংশোগ্ধব। 
শিব প্রসবের ১৬ দিন পৰে এই পীড়া হইযাছেল। তিনি বযোধিকা ও 

ধিক সম্ভানের মাত ২।হাৰ ঝাধি বিবকণ পৰে শ্রদছ্ হইতেছে 


২৬২, স্ীরোগ-বিধায়ক। 


অধিকাংশ পুস্তকে ইহাব বিববণ দেখা যায না এবং যে গ্রন্থে ভাহ! 
প্রদত্ত হইধাছে, তাহাও গর্তআাবেব ফল “বপ। নির্বিঘ্বে ও নিয়মিত 
সময়ে প্রসব হইযা ইহাব উতত্তি হওষা নিতান্ত বিবল দ্বটনা। আমাদের 
ভালকুটীৰ অবস্থা অনাকপ, তিনি নির্বিদ্বে ও প্লিষমিত কালে প্রস্ৃতা হয়েন 
অথচ ১৬ দিন পৰে ভাহাৰ ধনুষ্ঙ্াব হইতে দেখা যায। এইবপ ঘটনা 
ডাৎ সিম্পসন্‌ কেবল ৯টী সংগহ কবেন এবং ডাৎ চচ্চগল অনেক অনু- 
সন্ধানে ২৩২টী ঝোগিণীব বৃতান্ত প্রাপ্ত হযেন। বোম্বাই প্রদেশে এতদ্বারা 
যত বোগিণীব মৃত্যু হয, বোম্বাই গবর্ণষেণ্ট তাহ। সংগৃহশত কবাষ জানা 
ষায যে সাকল্যে ১০২ জনেব প্রসবান্তে ধনুস্তস্ত হই দবাছিল তন্মধ্যে-_ 


১০. জনেব ১ম ধিনে ৭. জনেব ৮ম দিনে 


১৫ ন্১ ত্য 1 | হ্‌ ১ ৯ম ৪ 
নদ 22 ত্য 55 । ও রী ১ *শাঁ টা 
১১ 55 ৪ র্থ ১? ূ চ 55 ১৯শ রী 
52 ৫ম ১১ ত 59 ৯*শ ১ 

১১ নু ৬ষঠ না ৃ ৩ ১৫শ রর 
৬ ৭ ৭ম্‌ ১ নি ১ ১৬শ রর 


গীডা আবস্ত হয। ইহাতে মতাব কালও নিদিষ্ট নাই, ঘথা ১৫ ঘণ্টা 
হইতে ৯* দিন মধ্যে মৃত্যু হইযা থাকে এবং ৫ জনেব মধ্যে একের মৃত্যু 
অলজ্বনীয বলিলেও ক্ষতি নাই। 

কারণ । ইহাব প্রকৃত কাবণ নির্ণঘ কবা অতিশয় কঠিন কিন্ত 
যত্দূৰ অনুসন্ধান হইঘাছে তাহাতে বল! যায যে, ইহা! হয় ত শৈত্য 
সংলগ্ে নচেৎ আঘাত পাইনা উতপন্ন হন। কাহাৰ অ্রন্ত শোণিত, কাহাব বা 
পুষ্প গলিত (111০0)16) হইঘা ব্যাধিৰ উৎপাদন কবে। ভাক্াব ওষেরিৎ 
১৮৫১--১৮৫৩ সালের মধ্যে ২৩২ জন রোগিণীকে উক্ত পীড়াষ আক্রান্তা 
হইয়া! কাল কবলিতা হইতে দেখিযাছেন। প্রসন ফবাইবাব জন্য যে 
নানা প্রকার অঙ্োপচাব ও প্রপ্রিয়া আছে তাহ।তেও ইহাৰ উৎপত্তি হয় 
বা বিবুর্ণন (]0111010), সিজেবিযান (6'০০৭87150) আখ্য অস্ত্রোপচাৰ 
ইত্যাদি । অতএব শৈত্য, আখাত, অস্ত্রোপচার, জবাযু মধ্যে গলিত 
পদার্থ ইত্যাদি ইহাৰ সনিকষ্ঠ কাৰণ । 

ডাক্তার সিম্পসন্‌ প্রড়ৃতি বিবেচনা কবেন ষে' বাহু!ঙ্গের আমখাত 
হেতু যেমন আভিঘাতিক (1:020112509) ধনুস্তশ্তে উৎ্পণ্তি হয়, প্রসব- 


সুতিক ধনুক্ধার বা ধনুস্তম্ত। ২৬৩ 


বান্তে পুষ্পাদি বিচ্ছিন্ন হওয়া জরায়ুর অভ্যন্তব আহ হয়, সৃতরাৎ 
ইহাকেও আতিখীতিক জানিতে হইবে। ফলতঃ উভয় ব্যাধিতে কিছুমাত্র 
প্রভেদ্ নাই। 


লক্ষণ | ইহাব বদ্ষণেব কিছু বিশেষত্ব নাই, হৃতবাৎ বর্ণনা 


করিবাবও আবশ্যক অল। আমাদেব ভালকুটাব বোগিনীৰ বিববণ এস্থলে 
দিলেই যথেষ্ট হইতে পাবে । রোগিনীৰ বস অনুমান ৩৫ বৎসর 
ত্াহাব ইতিপুর্ষে কষেকটা ভান হয়। বিগত ১২৯০ সালেব ২২ ফাল্গুন 
তাহাব এক সন্তান হয়। প্রসবত্রিঘাব কোন ব্যাধাতই জন্মে নাই ও 
প্রশ্থন নির্গত হইতেও কোন কষ্ট হয নাই। প্রসবাস্থে শোণিতআব 
স্বাভাবিক হইযাছিল ' তৎ্পবে ৬ই কি ৭ই চৈএ সামান্য জব হইষা! 
গলদেশে অহ্খ বোধ হয। জবভাব তিবোহিত হইঘ। গলদেশেব অস্থুখ 
বন্ধিত্ত হইতে থাকে, ক্রমশঃ যুখ সঞ্চালন কবা৷ কাঁঠন হয। নাড়ণ প্রতি 
মিনিটে ১৯০ ও নিতান্ত ক্ষীণ হইতে দেখিয়া ভাহাব ভর্ত। (কতিকগুলি 
“হাইবেব” নিঞট/ স্তাশ হইঘ| আমাকে আহ্বান কবেন। আমি 
দেখিলাম শিবপীডা, মুখেব দাঢ্য, পিপাসা ও বেদন। প্রভৃতিতে তাহাকে " 
কাতব কবিধাছে । জিহ্বা নির্ঁতি কবিবাব শক্তি নাই এবং পিপাসা 
নিবারণের জন্য জল দিলে তাহ অতি কষ্টে পান করিতেছেন । নিশ্বাস 
কষ্টার্থ এবং মধ্যে মধ্যে ধন্বস্তস্ত হইতেছে । এই আক্ষেপ সম্পূর্ণভাবে 
নিবুন্তি পাষ না, কেবল আমান্যকপ ভ্রাস হুইবা পুনঃ প্রবল হইতেছে । 
নিদ্রা প্রায়ই হয না এবং সামান্য হইলেই পেশীব শিথিলতা দৃষ্টি হইত। 
সব্বাপেক্ষা পৃষ্ঠদেশেব পেশী অধিকতব আত্রান্ত হওয়াতে পুষ্ঠটদেশ বক্র 
হইযাছলঃ এমন কি, এই বক্রত'ৰ মেরুদণ্ড একটা খাতও হইয়া যাইত 
(01)119০০১__বহিরার়াম)। 


ইহাতে যে যাতনা হইভ মনে কবিলেও কষ্ট বোধ হয়। অত্যন্ত 
পিপাসাৰ সম জল পান করিলে পীড়া দ্বিগুণ বদ্ধিত হইত। 
আহাবের ত কথাই নাই। অগ্রে অবসাদক ও আক্ষেপ নিবারক ওঁষধ 
সেবন করাইবার চেষ্টা পাওযা গেল, তাহাতে কোনই ফল দর্শিল না, বরৎ 
গলাধঃকৰণেব চেষ্টায় গড়া বৃদ্ধি'হইতে াগিল। তংপরে একুষ্রাক্ট মিট 
অদ্ধ সেব জলে নিষমিতি প্রস্তত কবিষা তাহাতে স্পিঃ ক্োবোফন্্ব ও টিৎ 
ওপিযাম প্রচুর মাঘ সংযোগ কবিষা মলঘাত্ব তিন বা চাবি ঘণ্টাত্তব 
প্রক্ষেপ পিিচকারী) দেওষা গেল ও গলাধ"কবণে যত্দূব সম্ভব, নিষেধ 


২৬৪ স্ীরোগ বিধায়ক । 


কবা গেল ॥। কেবল এইমাত্র উপাষেই বেগিনী ভ্রমশুঃ আরোগ্য লাভ 
করিলেন। 

চিকিতসা । যেকোন প্রক্কাবে স্াব্িক, দৈহিক বা মানসিক 
উদ্দীপন। নিবুভি পাধ, তাহাই কবিবে। (বাগিনীৰ মুখব্যাদান কবিঘ। 
অন্হাব দিলে তীাহাব নিতান্ত কষ্ট হইবে এবহ তত্সঙ্গে শীভারও বুদ্ধি 
গাইবে । যদি ভাস্্ মধ্যে মল থাক। ভন্ুমিত হয তাহা হইলে বিবে্চেক 
ওঁষধের পিচকাবী দিঘ নির্গত কনিবাদ চেষ্টা কবিবে এব আক্রান্ত পেশী 
সুহের দাঢ্য ও আক্ষেপ নিবাবণ কাবাব জন্য আক্ষেপ-নিবারক ও 
অবসাদক ওবখের হাবন্ছা করিবে । 

অন্সাদক উষধেন মধ্যে আফিষ, তামার পিচকাবী, বেলাডন', 

শুস্তবা, ছেমলক. হেনবেন, শ্রগনাভী, কর্পুব, গাজা, হাইড্রোসিয়ানিক এসিড 
ভ্যালিবিয়ান ইত্তাদি বাবশ্থেষ। বোধ হয এ সমস্ত অপেক্ষা কোরো ফর 
ও ইখান আগপ্রাণ কবিতে দেওয়া উপকান্ণ কিঞ্। মফ€গলেন চিকিৎসকেন্‌ 
অনবসন হেতু বা বোনীণ দৈন্যবশতঃ এ উপান কাধ্যে আইসে না। 


১৬ 1001])01৮] ১101৮ সুতিকোন্মততা। 

যে একটা দী'ঘকালস্থ।ণ বা কন্তক ক উপন্ঠপবি প্রক্রিণ,ষ নাবীগণের 
বিভ্ভিন্্ জনন-বন্ত্র নিধুক্ত থাকে, যাভতে ভে উত্পনি, অবস্থান, জন্ম বা 
ভমিষ্ট হওন এবং স্যন্যপান, এই সকল কাধ্য সম্পন্ন হয, তাদের যে 
কোন সমবে মানসিক পিকাব জন্মিন্তে পাবে। এতন্মধ্যে তুই সমবে উন্দ 
বিকার অধিকতর দেখা যান, প্রথম গুসকক্রিধাৰ অকাল পদেই যখন 
প্রসব বেদনা হেতু দেভ ভ্রল্লল ভয়, ছিভীঘ গ্রপবেব কথেক মাস পবে যখন 
শিশুকে স্তন্য পন “শন জন্য শবীন শজিহীন হইঘা গড়ে। এই ভুই 
অম্্ঘবহ্ই পীডা ১. ল বিবেচ্য 1 স্কুবভচ শিশ্চেনা কদিতে হইলে 


উদ্তষ্বিধ বাপি 7 াছেত উৎপন্স ভব) মেই জন্য উভযকে একবাবে 
বণনা কনা উচিত এপ্রাসুদ্ধ ডাৎ পচ উল্ত প্রকাবে বণনা কবিষাছেনে 
বলিষ।ই এ স্থলে: এগ কষা গেল। 

আনেক গ্রন কে ভিবিধ আকানে বর্ণনা কবেন যথা ডাক্তাৰ 
বিগিব মতে রি বলনু)ববোধ বা প্রদাহ হেতু ২(২)পাকাশযান্তরেব 


উদ্দ্পনা হেতু, বণ দৌপ্ুল্য ও পন্তালতা জনিত! কখন কখন 


স্ুতিকোন্মততা। ২৬ 


প্রসব-বেদনা অত্যন্ত গুরুতর হইবাব সময় রোগিণী স্বল্লকালের জন্য স্বীয় 
যন্ত্রণা ভূলিয়া যায, অনুচিত ও প্রলাপ বাক্য বলিতে থাকে এবং স্ঙ্গকাল 
মধ্যেই আবার স্বভাব প্রাপ্ত হইযা পুর্কবৎ কষ্ট জ্ঞাপন কবে। ইহাকেও 
ডাক্তার মণ্টগোমারি সুচ্ভিকোন্নাদ কহেন, কিন্তু ডাক্তাৰ রামস্বটা্‌ 
বলেন, ইহা কেবল অতিশয় যাতন! হেতু প্রলাপ কথন মাত্র, ইহা! উন্মণদেব 
বাপ্রদ্দাহের চিহ্ নহে । 


ডাক্তার মেডোস ইহাকে যে ঢুই ভাগে বিভক্ত করেন তাহা যুক্তি- 
সংগত বলিয়া বোধ হয। উভগ্ববিধ পীডাৰ কাবণ ও কাল বিভিন্ন হইতে 
দেখা যায়। প্রথম, যাহ! প্রদাহ কর্তৃক উত্পন্ন হইয়া উগ্র প্রলাপ কথন, 
তীত্র জব এবং সাধাবণ স্বাচ্ছোর বিশ্যঙ্লতা জন্মে; দ্বিতীয়, যে গীড়াষ 
নিস্তেজক্কতা ও মানসিক দ্রশ্চিন্ত হইতে দেখা যাব । প্রথম ব্যাধি প্রসবের 
অব্যবহিত পরেই হউক, কিন্বা হৃগ্ধ ক্ষবণ আরস্ত হইলে, উৎপন্ন হইতে 
পাবে। দ্বিতীষ প্রকাৰ ব্যাধি, শিশুকে কিছু দিন স্তন্যপান কবাইয়। 
তদ্বাবা প্রচ্তি দক্ব হইলে উৎপন্ন ছয। কৌনিক দোষহ্ে এ দ্বিতীষ 
ব্যাধি স্তন্যদানের প্রথম কালেও উত্পন্ন হইতে পাবে । প্রথম ব্যাধি তীত্র 
ও অধিক স্থলে সাংঘাতিক, দ্বিতীষ গীডা পুবাতন ও আবোগ্য হইবার 
সম্পর্ সম্ভাবলা। 


(ক) 1071৮114706. জবলোন্মত্ততা। 
ইহাৰ হেত অবল অদ্যাবধি স্থিবীকৃত ভ্য নানু । অনেকেৰ ইহা 
কৌলিক ঘোষ জন্য ভৎ্পন্ন হইয] থাচুক্) কাহা7ও স্সাযুপ্রধান-ধাতু বশত্বঃ 
এই উন্ম্ততা হইবাৰ সম্ভাবনা । কেহ কেহ বঝেন, নিদ্রাব অভাব ইছাব 
একটী কারণ, কিন্তু তাহাকে ব্যাধিব প্রথম লক্ষণ বলিলে ম্বতি নাই । 
শৈত্য, মানিক উদ্দীপনা, অন্ত্েন বিশৃঙ্খলতা প্রস্ততিকে কেহ কেছ কাৰণ 
নি্দেশ কবেন। জবামু বা অগুজনীব পীড়া উদ্দীপক কাণেৰ নায় কায 
করে। কেহ কেহ বিবেচনা কবেন, মাশুক্ষেব প্রদাহ ব্যতীত ইহার 
উৎপত্তি হয না। ইহ] অম্পূর্ণ সত্য না হইলেও অনেক অমযে তাহার 
আস্ত দেখা যাষ। ভাক্তাব্‌ -শর্ল হল্‌ বলেন, অস্ত্রের উদ্দীপনা ও 

শোণিতত্রান যুগপঙ্ উন্মস্ভতা উৎপাদন কবে। 

লক্ষণ । অধিকাংশ বোগিধীতে প্রসুবে কষেক দিনমধ্য বর্ণিত 
ব্যাধির পৌঁক্বিক লক্গণ প্রকাশ পায় । ডাৎ হ্থাস্লামের মতে অনিদ্র। 

৩ 


২৬৩ হ্ীরোগ-বিধায়ক । 


ইহার প্রথম লক্ষণ ততৎপরে মুখমণ্ডলেব আরক্ততা, মন্তক কষিয়! ধরা 
(বেদনা), চক্ষুর অস্বাভাবিক উজ্জ্বলতা, সম্মুখশ্থিত পদাখে ইতন্ততঃ দৃষ্টি 
সঞ্চার, ভুপ্ধক্ষরণ প্রথমে হ্রাস, পবে অম্পূর্ণ অবরোধ, এই সকল লক্ষণ 
প্রকাশ পাষ। অনেকের স্বভাব উগ্র হইয়া পড়ে, দিব। পাত্রি নিদ্্র। হয় না, 
মস্তকে বেদনা হয়, সতত আঁশ্থিব ভাবে ও অহ্খ কালযাপন কবেঃ সমস 
সমযে স্মরণশক্তি ও জ্ঞানের লোপ পাষ, বোগিণী হয় ত সম্পূর্ণ মৌনাবলম্বন 
করে অথবা ক্রোধান্বিত ও ক্ষিণ্ত হইয়া সন্মুথে যে কেহ থাকে তাহাকে 
আঘাত করিবার চেষ্টা করে এবং নিজ শিশুবও প্রাণ বিনাশে সতত চেষ্টা 
পায় । স্বীয় সন্তানের ন্যায় স্বামী বা নিতান্ত প্রি আত্মীয় জনের 
অনিষ্টো্পাদন করা তাহাব অন্য চিত্ভা। এই সকল উদ্দীপনা শোণিত 
সকালন অত্যন্ত বেগবান হয়, শঙ্খদেশের ধমনী সকল দপ. দপ করে, নাড়ী 
ক্ষুদ্র ও অত্যন্ত চঞ্চলা, তক ধর্মে প্লাবিত, জিহ্বা সমল ও শুষ্ক, কোষ্টবন্ধ 
এবং নিশ্বাস অত্যও ছুর্গন্বমস্জ হয়। অনেকের নিদ্রা একেবারেই হয় না 
কখন কখন অঙ্গ!ক্ষেপ হয এবং এত২সহ শৃতিক জরের লক্ষণ আবির্ভাব 
হইয়া জরায়ুব আব ও ছুদ্ধক্ষবণ রহিত হয। নাভীর বিক্কাৰ অকলেতে 
এক প্রকার হয় না, কাহার ইহা পূর্ণ, ক্রুত ও কঠিন, অন্যের লঘুগতি, গু 
ও কোমল হয়। নুপ্রসিদ্ধ ডাৎ গুচ এক নাড়ীব বিকাত অবলশ্খন করিয়া 
পাড়! প্রদাহিক কি নাস্থিব করিয়াছেন। দৈহিক উষ্ণতা এ পাড়ায় ১৭৫ 
, বা ১০৪ কদাচিৎ ১০১ ভিগ্র উঠিতে দেখা যায়। কখন কখন [বশেষতঃ 
হৃতিক জব হইলে উদর দেশের পূর্ণতা ও বেদনা থাকে । কোষ্ট পরিষ্কার 
হ্ষ না এবং প্রআাব ঘোলা ও +ল পবিমাণে নিংক্ত হব। 
ব্যধির পরিণাম সর্বদা সমান লহে। ঘাহাদের পীড়া সহসা আরস্ত 
হইয়া সন্মুখস্থিত ব্য সকলকে প্রহাৰ কবিবাব ইচ্ছা প্রবল থাকে এবং 
তৎ্সঙ্গে প্রবলজর ও স্নায়বিক বিকার জন্মে, তাহাদেব ইহা প্রাহ 
সাংঘাতিক হয । প্রদ্াহ হেতু পীড়া উৎপত্তি হইলৈ মৃত্যু সম্ভাবনা অধিক 
জানিবে। প্রসব পবেই উন্মস্ততা যত সাংখাতিক, কয়েক ম্াসাস্তে 
বিমধোন্সত্ত তা (8191১6191) তত নছে। উন্মন্তভার উদ্বীপনীয় দেহ 
নিস্তেজ হহ্যা পড়লেও নুত্যু হঝ। কোন কোন রোগিনী এত শক্তি 
প্রকাশ করে যে, তাহাকে ধবিস্বা রাখা ছুহ্ুব হয় এবং তৎপরে হঠাৎ 
শিশ্তেজ হইয়া মৃত্যুগ্রাসে পতিতা হয়। 
চিকিএসা | ইহার চিকিৎসা অতি সহজ কিন্তু শুস্ষ বিবেচনার 


নিতান্ত প্রয়োজন। প্রধানতঃ তিনটা বিষয়র প্রতি মনোনিবেশ করিতে 


সুতিকোম্মভতা । ২৬৭ 


হইবে; (১) অনুমিত উদ্দীপক কাঁবণসমূহ অপনীত কবিতে হইবে 3 
২) শ্বামুমণ্ডলেব স্থ্ধর্য সম্পাদন করিবে; (৩) বোগিধীব শক্তি যাহাতে 
হ্বাস না হয় ভত্প্রতি যত্ু পাইবে ] 


প্রথম, উদ্দীপন! দৃইীর্ত কবিতে হইলে, তাহ! কোথায় উতৎপন্থ 
হইতেছে অগ্রে নির্ঁয় কবা উচিত। পুর্ষে কোষ্ঠটব্ীতার পবিচয় পাইয়া 
ুকবিবেচলদ্বারা অন্ত পবিষ্ধাব কবিলে বিশেষ উপকাব হয। অগ্রে ২৯ 
হইতে ৩* গ্রেণ জোলাপ পাউডাবেন সঙ্গে ২ হইতে £ গ্রেণ ক্যালমেল 
যোগ কবিয়া সেবন কবাইবে, ভৎপবে লাবণিক বিলেচক ওষধেক ব্যবস্থা 
কবা উচিভ। ডাৎ রিগবী এন্টিমনির সঙ্গে ক্যালমেল ও ইপিকাক দিতে 
খলেন। 

উক্তরূপে প্রথম উদ্দেশ্য সাধিত হইলে ছিতীয উদ্দেশ্য সম্পন্ন করিতে 
আফিম কদাচ দিবে না, যেহেতু তাহাতে অনেকেন উদ্দীপন! বৃদ্ধি হষ 
এবৎ মন্তিক্ষেব প্রদাহ থাকিলে তাহাও বদ্ধিত হয। হাইড্রেট আব. 
ক্লোবাল ২০ হইতে ৬০ গ্রেণ মাত্রা সেবন কবাইলে নিদ্রা হইতে পারে, 
অথচ তাহাতে উদ্দীপনা বা দৈহিক দৌ্ধল্য বৃদ্ধি পায় না। হেনবেন * 
ও ক্লৌরোফ্খ্ব বিশেষ উপযোগী এবং চিকিৎসকের বিবেচনা অনুসারে 
তাহা পুনঃ পুনঃ ব্যবস্থা কবিবে। হোয়াইট, হেলিবোব ও গাঞ্জার সাব 
মন্দ নহে । অবসাদক ওষধমধ্যে হাইড্রোসিয়ানিক এসিড. ডিল ৫ মিনিম 
মাতা ব্যবহানে অনেক উপকার হয। ডাং ৬চ এবৎ ক্যাম্প বেল, কপ্পুর * 
দেবন কবাইয়া বিশেষ ফল পাইক়াছেন। টি 

তৃতীযতঃ বোগিণীব শক্তি বক্ষ! ঝরা সহজ নহে, যেহেতু, ব্যাধির 
প্রকৃতিই নিস্তেজ কবা, অতএব মাংসের ঝোল, বীফ-টী, জেলি, স্বল্প মির! 
এবং বলকাবক ওষধেব ব্যবস্থা কবিবে। জবাষুর ক্রিযাবিকাব থাকিলে 
তাহা সংশোধন কবিবে। 


(খ) 110)/916-_বিমর্ষোন্ম ভুত! 


ইহা দৌিল্য ও বক্তালসর্তীৰ সাহত বিদ্যমান হওযায পূর্বোক্ত পীড়া 
হইতে সম্পূর্ণ ভিন্ন। প্রস্বকালে অত্যন্ত বঞ্আ্াব হইলে প্রসবাস্তে 
করেক দিনের শিশুকে স্যন্যদানে অন্তান্ত ছুব্বল হইলে অনেক 
দিন পবে ইহার উৎপান্ত হইতে দেখা যাষ। ইহাতে উদ্দীপনার লেশ 


২৬৮ স্্ীরোগ-বিধায়ক । 


মাত্র থাকে না, ববৎ নিস্তেজস্কতাৰ সহিত নিমর্ষতা দৃষ্ট হয। ডা 
বলেন, এই পীড়াৰ প্রাবন্ভে একটা বিশেষ লক্ষণ দেঁা যাষ, জী 
প্রবলোম্মাদে দৃষ্ট হয় না, অর্থাষ যে মানফিক বিকাব জন্মে তাহা বোগিণী 
বুঝিতে পাবে | যাহাবা কপ, দুর্ধাল, ব্যাঁধিপ্রবণ এবং উৎসাহ হীন তাহাবাই 
ইহার দাবা অ ভীভূত হয হয 

প্রবল অপেক্ষা এই রর উপশম কবা অধিক কঠিন, বিশেষতঃ ইহাতে 
জাবজ্জীবনেব জন্য বোর্সিণীন সংপ্রক্ুতি নষ্ট হইতে পারে । আহ্লাদের 
বিষ এই, শেষোল্ত ঘটনা প্রা দুষ্ট হঘনা এবং ইহাতে মহ্যব সংখ্যা 
নিতান্ত অল্প। উন্মদগ্রস্ত মাতাপিতার সন্তানও এই বোগ প্রাপ্ত হইতে 
পাবে অথবা যাহাদেব গর্ভেব শেষাবশ্ছাব মুগীবোগ জন্মে, তাহাদেবও এই 
পীড়া হ্য। 

চিকিৎসা 1 দৌর্ধল্য ইহার প্রধান লক্ষণ, এই জন্য পুষ্টিকব 
আহাব, জল পবিমাণে মদিবা, মাংসের ঝোল, বাক-চ ডিম্ব এবং মাংস 
ভক্ষণ কবিতে দিবে । ওধধমধ্যে বলকাবক ওর, কুইনাই ন, খণিজাম্ন এবং 
লৌহঘটিত ওঁধখেব ব্যবস্তা +ণিবে। সামান্য তি্ত ওষধের সহিত লঘু 
বিরেচক দ্বাব! কোষ্টশুদ্ধি কবিবে। ল্লাযুম গুলেন সুস্থতা সম্পাদন কবিতে 

আফিম, লাইকাব ওপিঘাঘ্‌ সে উত্কৃন্ই উবধ । অংফিম অসহা হইলে 

ক্লোবাল হাইতি, হেনবেন, ক্যান বিশ্বা গাঞজাৰ সংব ব্যব্স্তা কৰা যাইতে 
পাবে। কিন্তু এ সকল অধিক মাঘ সেবন কবাইতে আন$ হইবার 
জস্তাবনা। 


সা শী শাশিশাশিট 


সাধারণ চিকিত্সা (€76717701 7077771711) | 


১। যে সকল ব্যক্তি বোণিলীকে ব্লোধিতা কটিবে না, আত্মঘ'তাডি 
হইতে বক্ষা কবিবে, তাহানাহই তাহাব পবিচাবিকা হওদু[ উচিত । পবিচিত 
লোক, বদ্ধু না আত্বীবগণ এ কাবোর উপযে,শী নভেন, বিশেষতঃ ব্য'ধি 
অধিক দিন স্থাধী হইলে পূর্বোক্ত প্রকার লোক নিযুক্ত কবা নিতান্ত 
প্রয়োজন । তাহাকে কদাচ এক।কিনী খাফিতে দিবে না), যে সকল দ্রব্য 
দ্বার আক্মক্থাত হইতৈ পাবে, তৎসমস্ত আরব্য স্থাতীস্তবিত কবিবে যথ? 
কত্বন করা যাষ এমন অক্ত্র, বসি, বস্ত্র) তোবালিবা ইত্যাদি। জানালাদি 
শক্ত আছে কি না তাহা দেখিবে এবং পীড়া দীঘস্থাধী হইলে আত্মীয- 


স্ুৃতিক স্বর । ২৬৯ 


ধর্মকে শ্বানাস্তরিত করিবে এবৎ তাহাদের সহিত কদাচ সাক্ষাত করাইবে 
না। স্বামীকে দ্নাঢই তাহাৰ নিকট যাইতে দিবে না। 

২। পথ্য। নিতান্ত পুষ্টিহ্রীন পথ্য যুক্তিবিকদ্ধ, বরৎ যাহাতে 
শরীব উষ্ণ না কবে এমত শ্ৰখ্য ব্যবস্থা করিবে 1 দেহেব উষ্ণতা ভ্রাস ও 
বোগিণীকে বিবর্ণ দেখিলে সবল মাতা মদিবা দিবে । অনেক সমযে সে 
আহার করিতে চাহে ন', তাহাতে নিশ্চিন্ত হইয! খাকিলে অনিষ্ট হুইবাৰ 
সম্ভাবনা । পীড়া দীর্ঘকাল স্থাধী হইলে মাংসাদি দেওয়া যাইতে পাবে । 
পুর্ধে যদি কাহাবও মদিন্! পান কব। অভ্যাস থাকে তাহা হইলে এ সমষে 
তাহাকে কিছু দেওযা প্রয়োজন । 

৩। রোগিণীকে স্জান পবিবর্ভন কবা। যে সকল ব্যক্তি তাহার 
নিকট সর্বদা থাকে, তাহাদেব কাব্য কলাপে কথানার্ভাষ বা গমনাগমনে 
বোগিণী বিরক্তি প্রকাশ কৰিলে, হয ত তাহাকে গৃহের এমত স্থানে 
বাখিবে যেন তাহাদেব সহিত সাক্ষাত না হয অথবা তাহাকে গ্ৃহাস্তরে বা 
গ্রামান্তবে লইঘা বাইবে ॥ এমত অনেক স্থানে দেখা গিষাছে যে, বোগিলী 
যখন কিয়্পবিমাণে সআাকোগ্য হব, আআীষবর্গেব সাক্ষাতে ব্যাধি বুদ্ধি . 
পাইযা তাহাব অবস্থা পূর্ব হঘ। অন্তএব সম্পূর্ণ আবোগ্য না হইলে 
এ নিয়ম ভঙ্গ কৰা উচিত নহে । বোগিণী আত্মীঘবর্নকে দেখিবার জনা 
নতাণ্ত উহ্স্ুক ও তাহাদেব জন্য অতিশব চিন্তিত হইলে সাক্ষান্ত 
কবাইবে । 


[১0০১০০৯] 76৮/-_স্ৃতিক জ্বর। 


নির্বাচন | ভুতিকাবদ্াৰ নানা প্রকব জবীৰ পীড়া, মকল সমন্ধে 
ও সকল বোগিনী”5 যাহ।ব প্রধান ক্ষণ এক ভাবে প্রকাশ পায় না অর্থাৎ 
ভিন্ন ভিন্ন সম্থে ভিন্ন ব্যাধিতে ভিন্ন লক্ষণ প্রকাশ পা । 

ডাথ গুচ অনেক বো।ন্নীৰ চিকিৎসা কবিষা ইছাবৰ এই নির্বাচন 
কবিষাছেন যে, জনেৰ সহিত, উদবেন বেদনা ও নাডীাব চাঞ্চল্য । ডা 
লাউডাৰ বলেন, এ সম্বঙ্গে যত গ্রন্ত আছেঃ তৎসমস্ত অধ্যঘন কবিষ! 
ন্িনি জক্সমাত্র বিশেষ লক্ষণ পাইযাছেন যথা জব এবং মস্তক ও উদবে 
তীব্র বেদনা; 


২৭০ সত্রীরোগ-বিধাঁয়৯ | 


স্‌ 


অনেকে বিবেচনা করেন, যেরূপই আরস্ত হউক, ইহা এক প্রকার 
বিষ হইতে উত্পন্ন হয়, যাহা জবাযুতে আশোধিত হইন্া ্লাধাবণ শোণিত- 
প্রবাহে নিপতিত হব এবং ষে স্থানে এ বিষ নির্গত হইবার উপক্রম করে 
তথায় প্রদাহ হইযা থাকে । কাহার মতে, ইন্ছা ম্যালেরিয়া জরেব ন্যায় 
গলিত উ্ছিজ্জাদি হইতে উক্ত বিষের উৎপত্ডি হইয়া হৃতিকাবস্থায় দেহের 
বিশেষ বিকলতাহেতু ভযানক আকাব ধাবণ কবে। এইবকপে ইহাকে 
গ্ুক্কতৰ অক্বোপচাৰ পবে যে সাংঘাতিক (১01618] 1০৮৪) জব হয তাহার 
সহিত ইহান্র একতা নিকপণ কবিযাছেন। ইহণা্দেব মতে হস্ত পদাদির 
কণ্তিত স্থান ও প্রসবান্তে জবাযুব অভ্যন্তদ্র একই গুকারে বিকিত হয । 

ডাৎ চাল্টাঁল বলেন, যে সমযে আন্তরিক (01০0৫ ০৮ 1000010) ও 
বিসর্পি জবেব (17৮47)617৯) শ্রাবল্য ও ব্যাপকতা (105397710) হয, তখন 
অধিকাংশ হুতিকাগুহে এই জব হইতে দেখা যাষ। পক্ষান্তবে এই হবে 
যে মাতাব মুত্যু হঘ, তাহাব শিশুৰ আন্থিক বা বিসর্পি জব হইযান্ছে। 
ইহাতে স্পষ্ট বোধ হইতেছে, এই ত্রিবিধ পীডার নিকট সম্বন্ধ আছে। 
ফলতঃ এই ব্যাধিকে ভিন্ন ভিন্ন চিকি২সক বিভিন্ন আকাবে বর্ণন। করি- 
ফাছেন। যখা_- 

১।  জবাধুব উগ্র প্রদাহ | 

২1 অস্ত্র ও তদাববণেব প্রদাহ । 

৩। বিসর্পি ভবেব সহিত বা অন্থাবরণেব বিসপি প্রদাহ ! 

৪। ইহা একটা বিশেষ জর। 

৫1 বিগলিংত পদার্থ আশোধষণ জন্য পীড়া । 

৬। অনির্দিষ্ট সামাসিক (60101016464) পীড়া । 

৭1 পৈভ্ভিক বিকাবের সহিত জবূ । 

ঘেষে গ্রন্থকার উপনি উদ মতসকল পৃথগাকানে গ্রহণ কবেন, 
তাহাদেন নাম জানিবান ইচ্ছা হইলে ভাং চাচ্টালের পুস্তক অধ্যঘন কব! 
প্রদোজন। 

পর্যাঁয়। ভাৎ গুচ ইহাকে পেধ্টোনিযল [ফবাব বা আমিক 
ভর বলেন। অন্যান্য গ্রন্থকাবেবা চাইলড্-বেড ফিনাব প্রভৃতি আথা! 
দেন। 

ইতিরন্ত ও বিকৃত, দেহতভ্র। ইউবেপীষ চিকিসকগণ 
পরকাল হইতে এই ব্যাধিন বিষঘ বর্ণনা কবিদা আমিতেছেন। হিপো- 


সুতিক স্বর | ৯%১ 


ক্রেটিস ও এছিসেনা এতদ্বযাধি বিবৃত কবিলে পর প্রেটার (১৬০২ কষ্টাব্ডে 
সেনাট (১৬৫৬্গ্রষ্টাব্দে), সিল ভিয্বাদ্‌ (১৬৭৪ ব্বষ্াবে) প্রভৃতি চিকিৎসক- 
গণ বিশেষরূপে ইহা৷ বিবৃত করেন। 

বিশেষ অনুসন্ধান্(জান! গিকাছে যে, ইহা প্রায় দেশব্যাপক হইযা 
প্রকাশ পায় এবং চিকিৎসালষে ইহাব উগ্রতা অধিক লেখা যাষ। খৃষ্টান 
১৬৬৪ হইতে ১৮৮১ পর্যযস্ত এই ব্যাধি যত বাব ব্যাপকতা (7215157)৩৯) 
রূপে প্রকাশ পাইযাছে এবং শ্রী সকল ষেষে গ্রন্তকাব বর্ণনা কবিয়াছেন, 
ডা চাচাঁল তাৎকালিক পীড়ার ও গ্রন্থকাবগণের একটী তালিকা কবি- 
যাছেন তাহা দৃষ্টে প্রতীত হইবে যে. সকল সমযে এই দৈহিক বিকৃতি 
এক কপ হয় না, যথা জবায়ু, পরিবেষ্ট, অগুজনী ও শিবার প্রদাহ; 
বিসর্পি, আন্তরিক জর ইত্যাদি। সুতবাং দোহব ষেকোন স্থান আক্রান্ত 
হইতে পারে তন্মধ্যে অন্ত্রবেষ্টেব প্রদাহ ও তঙ্জন্য তাহার কোমলত!, 
স্ফোট, বিগলন, এবং তাহাব শিবা ও শোষণগ্রনিৰ প্রদাহ হয। এই 
শেষোক্ত পীড়ার অন্তিম ফল, ভিন্ন ভিন্ন যন্ত্রে, পেশীতে ও গ্রন্থিতে পৃযো২- 
পতি । বোধ হষ্‌, প্রসবকাবী ও নিকটবন্তী ষঙ্ের ব্যাখ'ত ব্যতীত সৃতিকা 
ভব হব না। বিগত ১৮৮২ সালেব নবেশ্বৰ মাস হইতে এই ১৮৮৫ সালের 
ডিমেশ্বর পর্যন্ত এম্থানে যে কষেকটী স্তিক জব দেখা গেল, ত্সমস্ত্ই 
মান্ডিস্ক্য লক্ষণে পবিপুর্ণ ও অধিকাংশ সাংঘাতিক, অর্থাৎ অচেতন, অঙ্গা- 
ক্ষেপ, পেশীনচদ্জের সমন্ষ সমষে দাঢ্য, কনীনিকাব প্রসাবণ, অব্যক্ত 
দ্বাতনা-হুচক শব্দ ইত্যাদি। এই অক বোগিণীকে উষব সেবন” 
কবাইবাব চেষ্টা করিলে মুখমধ্যে হয়ত তাহা কিয়ৎক্ষপ্জ খাঁকিষা দুই কস 
দ্বাৰা পতিত হয, নচেৎ বোগিণী উহা, সবলে নিক্ষেপ করে। প্রসবাস্তিক্ 
আ্রাৰব কাহাবও বদ্ধ হয়, অন্যের অপেক্ষাকৃত অধিক নির্গত হয, অন্যেব্ব 
আবাব হয়ত কোনই প্রারবর্তন হয় না। অতিসাব, কোষ্টবদ্ধতা, মোহ, 
প্রদাহ প্রভৃতি নিতিন্ন কালে প্রতীঘমান হয । 

বিভিন্ন কালে ব্যাধি যেমন ভিন্নাকাবে প্রকাশ পাঘ, চিকিৎসা 
প্রণালীতে সেই প্রকাৰ বিশুঙ্খলত। দৃষ্ট হইযা থাকে । বক্তমোক্ষণ, 
লাব্ণিক উগ্র বেচবৌধখ, ক্যালমেল, আম, তাপিণ তৈল ইত্যাদি 
ভিষ্গ গণেব ইচ্ছান্ুনাবে ব্যবুশ্ুল হয। ডাং ফাণ্ডসন বলেন, এই পীড়া 
কেবল বিষ; ক, শোণিত দ্বাব। উত্পন্ন হয় এবৎ প্র শোশিতব্ষ যে কোন 
স্বানে নির্গত হুইবাৰ উপক্রম কবে, তথাজু প্রদাহাদিৰ উৎপত্তি হয়ঃ এই 
জন্য জরারু, প'রবেষ্ট, ষকৎ্, শিরা মাস্তদ্ষ প্রভৃতিৰ কোন না কোনটার 


২৭২, স্্রীরোগ-বিধায়ক ৷ 


বিকৃতি জন্মে। লগ্ন নগবীতে অবস্িটিকেল “সাসাইটা নামক যে একটী 
সভা আছে, তাহাতে এই বিষয় লইয়া! অল দিন হই মস্ত তর্ক হইয়া 
গিষাছে, তদ্বাবা জ্ঞাত হওমা যায ষে, নৃতিকজর নামে কোন বিশেষ পাড় 
নাই এবং উহাতে যে, শোণিত বিকৃতি বা শোণিতুবিষাঞ্জেব কথা উর্েখ 
হয়, সেই বিকুতি বা বিষ কি প্রকাব তাহা এপধাস্তু স্থিব হয় মাই ; এবং 
ইহাও বিবেচিত হুইখাছে যে, এই ব্যাধি সক্ষে যে সকল প্র্ধাহ হয় 
তাহাও দৈবায়ত, নিশ্চিত ফল নহে। এই সমস্ত বিবেচনা কবিয়া দেখিলে 
এই মাত্র প্রতীত হইবে যে, বিসর্পি 7৮৪101-) ও মোহক (0005) 
জবের ইহ অন্যতম আকাব। এই মত সমর্থন জন্য ভাং চাল বলেন, 
তিনি অনেক প্রন্ূতিকে মৃতিক জবে নানা যন্ত্রে প্রদাহগ্রন্ত হইয়া মৃত্যু- 
কবলে পতিত হইতে দেখিযাছেন এবং সেই সকল নাবীব সন্তানের স্পষ্ট 
বিষপি জব হইযা মৃত্যু হইযাছে। অনেক প্রনৃতিবও কের উক্ত পাড়া 
হইয়াছে । মোহক জরেব সহিত উহাৰ যে নিকট ফম্বন্ধ তাহা বল! 
বাহুল্য । এক্ষণে (১২৯১ সাল) এই অঞ্চলে থে ছ্‌ই এক জনের মৃতিক 
জবর হইতেছে, তাহা মোহক জবাত্মক | 

ফল্তঃ আমবা ষে সকল পুস্তক অধ্যষন কবিয়াছি ও পীভার স্গমভাব 
ঘে কপ ভিন্ন ভিন্ন সময়ে দেখিয়াছি, তাহাতে ইহান প্রকৃতি সম্বন্ধে কিছুই 
নির্ণয় করিতে পাবিলাষ না, এমন কি, অনেকে ম্যালেবিযা আবক্ত জর 
(5০০০৩৪৭০৪), তৃগাচ্ছাদন জর (1311976701৮), আক্ত্রিক জর (]5])))014 
15০৩) প্রভৃতিকে ইহাব অন্যতব সংজ্ঞা নির্দেশ কবেন, আমরা তাহার 
প্রতিবাদ কবিতেও অসমর্থ! 

ইহা স্পর্শাক্রামক কি না, তদ্দিযুয়ে অনেক তর্ক হইধা এই সিদ্ধান্ত 
হইযাছে যে, বিসর্পি, আবন্ত, মোহক বা এবম্িধ নংক্রামক ব্যাধিব ন্যাৰ 
এক রোগিণীব গাত্রপ্পর্শ কাবগা অন্যেৰ দেহে বোগবীজ আবোপ করা 
যাইতে পাবে। জবাদি বাতীত অন্য পীডাধ যাহাবা নিপাত হইয়াছে 
তাহাদের মুতদেহ ব্যবচ্ছেদ পবে, স্থতঠিকাবস্থা। বোগিণী স্পর্শ কবিলে 
তাহারা প্রাগক্ত ভবে প্রাণান্ত হইতে পাবে । অ.স্চধ্য এই, চিকিৎসক 
একটা হৃতিক বোগ স্পর্শ কিয়া তাহান যাবতী্ পবিধেষ্ধ বস্ পরিত্যাগ, 
কার্বলিক এদিভ মিশ্রিত জলে পাত্র'পৌঁত রুকন কিম্বা ঘষে কোন উপাদ্ধে 
পূর্ব চিকিংসিত্ত রোগিণীর বিষ প্রধাবিত করুন, কিছুতেই তাহাকে উহু। 
পৰিত্যাগ কবিবে না, তিনি স্তন ত্যাগ কবিঘ্বা শত শত ক্রোশ চলিষ? যান, 
ুত্তিক জর তাহার পশ্চাদৃগামী হইবে এবং এই দৃবদেশে গিষা যে সদ্যঃ 


স্ৃতিক গর । ২৭৩ 


প্রশ্থততাকে ম্পর্শ করিবেন, তাহাকেও ব্যাধিগ্রস্তা হইবা জীবনান্ত হইতে 
হইবে। পক্ষার্তীবে অনেক প্রনগিদ্ধ চিকিৎসক অন্যান্য সংক্রামক ব্যাধি 
দেখিয়। কিম্বা শত শত শব-ব্যবচ্ছেদি কবিষ। দ্ববাদ্দি আক্রান্তা সদ্যঃ- 
প্রহ্থতাব চিকিৎসা কবিঘাঁচ্যেন, অথচ তভাহাব1! কেহই রোগবিষ প্রশ্থতাৰ 
দেহে আহোপিত কবেন নাই | এই বিপবীত মত শ্রবণে উহাৰ 
স্পর্শাক্রমণ সম্বন্ধে আমাদের তাচ্ছলা কৰা উচিত নহে । 

ন্ুপ্রসিদ্ধ ডাক্রাব বার্ণেস্‌ প্রভৃতি ভিষকেবা বিবেচনা কবেন, বাহ্মাবস্থ 
হইতে বোগবিষ চালিত লা হইযা বোগিণাৰ দেছে সুতিকজব স্বয়ং উদ্ভু 5 
হইলে তাহা ততদৃব ঝ| কিছুই »পর্শাক্রামক হয ন।, কিন্চ সংক্রামক পীড়া 
হইতে ইহাব উত্পত্তি হইলে কিন্বা উক্ত শ্রেণীস্ত ব্যাধিসমূহেব সহিত 
ইহাব কোন প্রকার সম্বন্ধ খাকিলে ইহাও স্পশাঞামক হুইয়। থাকে ॥ 

এক্ষণে এই বিষ প্রশ্তাব দেহে কিৰপে প্রবেশ কবে, তদ্বিষষে 
আলোচিত হইতেছে । ভাক্তাব ওষযেষ্ট বলেন, সুতিক বৰ এক মমষ 
এক কাবণে, অন্য সমগ়ে অন্য কাবণে উদ্চত হম, সুতবাৎ বোগবিষ ভিন্ন 
ভিন্ন রূপে আশোষিত হইয়া থাকে । যথা ১ম, স্ৃতিকাগৃহেব নিকটবন্ 
স্থানে উন্ত বিষাঙ্থৃব বাযুদ্ভবে ইতজ্ততঃ সরগারিত হয এবং প্রস্ততির নিঃশ্বাস 
ঘ্বাবা শরীব যধ্যে প্রবেশ কবে, ২, এ বিষাক্ত বাধু জনন-যস্থে সংলগ্র 
হইথ। আশোফিত হয়, ত্য, চিকিৎসক এক রোগিণীব বিষ হপ্তাদির দ্বার? 
অন্য বোগিণীতে বোপিত কবেন, ৪র্থ, ভণবে্ট চশ্ বা প্র্ননেব অংশ 
অথবা শ্যানীভূত শোণিত গলিত হইয] অতি আভ্রবে ভি বক্ষ বিমান 
কবে। এ সমস্তই প্রকুত ঘটনা, আনুমানিক কিছু নহে, এই হেতু 
সদাঃপ্রন্তাব জনন-যন্ত স্ন্দবকপে পধিষ্।র কনা নিতান্ত প্রযোজন। এই 
ঝার্ধা সম্পন্ন কবিতে প্রথম হঈত্রে ত্রাণ্ডি মিশ্রিত উষ্ জলে উত্ত স্থান 
প্রক্ষালন কবিবে। ডান্তশব স্নোবেক্‌ বলেন, প্রমবান্তে জবাফু দৃঢতব 
কুঞ্চিত না হইসা শিথিল থাকিলে, তাহাৰ ছিন্ন শিষাদিৰ দ্বাৰা বোগবিষ 
আশোধিত হয এবং যাহাদেব জদাযু প্রচুব কুর্ধিত হুঘ, অন্যান্য বোগবিষ 
দেহে প্রবেশ কবিলেও শৃতিক জব হয় না, সেই সেই ব্যাধি হইযা! থাকে, 
ফলতঃ তীহাব বিবেচনার বিসর্পি প্রভৃতিব বিষ প্রশ্থতাৰ দেহে প্রবিষ্ট 
হইলে মূতিক জবেব উৎপগ্ি হই পাবে । ডাক্তাৰ মেডোস বলেন, এ 
মত ততদূৰ বিশ্বাস্য নহে, তবে জরাযু সম্পূর্ণ বৃ্চিত না হইলে পৃর্বোক্ত 
দ্বিতীষ ও চতুর্থ প্রকাবে দেহ ব্ষান্ত হইবার*নুবিধা জন্মে 

সগর্ভ শ্রীদেহে পা প্রহ্থতাব এমত কোন শক্তি নাই যে, বিসর্পি 


২৭৪ 


স্ত্রীরোগ-াব্ধায়ক | 


আবক্ত জব প্রতৃতিব বিষ পবিবর্তন কবিয়া মৃতিক জব-বিষে পবিণত করে, 
হুতবাং সৃহিক জব এক প্রকাব হইতে পারে না এবং (মই জন্য সকল 


সময়ে সকলেতে একবিধ লক্ষণ দেখা যাষ না। 


তবে এই মাত্র বলা 


যাইতে পাবে থে, সদ্যঃপ্রমূতা যেমন কান্মধয (7700০) পীড়াখ সহজে 


অভিভূতা হযেন, অন্যে তদ্রপ হয না, 
ভিন্নাকার বিষ তাহাব একাকাব করিবাব শক্তি নাই। 
বলেন ষে, এই ব্যাধিতে ৫০* সত দেহ ব্যবচ্ছেদ কবিয়া 


প্রনাহ হইতে দেখিযাছেন যথা__ 
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জরাধুব অভান্তবু 

উচাব শির! 

অস্ত্রবেষ্ট 

বৃস্কম ও তদ্দেষ্ট 

শোষণ গ্রন্থি 

অগুজনী 

শেশী ও তাহার কোিক (050) ঝিলী 
জনাযু বাণ্ধীত অনা স্থানের শিবা *** ৮5 
মঙ্গিষ্ষ ও তদাবরণ ... 2 ঠ 
প্লীহ1 ৪2৪ টি 4 
যোনি ও হৎকপাট ,১,. 

অশ্ঠ ও সন্ধি 

মুতরযন্ত্র বা বন্ধক 

পাকাশঘান্ 

জদাবরণ 

নতুন 

ফালোশিযাখা নল 

মুত্রাশয় 

লাল নিঃদারক ্রস্থি তব জৎপিগ... 

হদান্তবেষ্ট রর 

শ্বাসনলী, চক্ষু প্রভৃতি 


কিন্ত কাল্রধ্য ব্যাধিনিচষেব 
ভাক্তাব সিমৃসন্‌ 


বিভিন্ন যস্ত্রের 


২০২, 
১১৯ 


৮৬০০ ০৮৮০ 


অর্থাৎ ঞক বোগিণাব শত দেহ পৰীক্ষা ষেষে যম্ত্র আক্রান্ত হইভে 


দেশিধাছেন তাহা প্রথক প্রদর্শন কবিফ্লাছেন,। 


এতদ্দাবা কোন্‌ কোন্‌ যন্ত্র 


আক্রান্ত হয এবং কি পরিমাণে হয় তাহা স্পষ্ট বোধ হইতেছে । 


মৃত্যুর সখখ্যা । 


প্রঃদাহিক ব্যাধিতে অধিকাংশ রোগিণী মৃত্যু- 


কবলে পাঁভতা হম এবং ষাহাদের পীডা। স্পর্শাক্রামক কান্মষ্য ব্যাধি হইতে 


সুতিক স্বর! ২৭৫ 


উৎপন্ন হয়, তাহীরা প্রায় কেহই অব্যাহতি পায় লা । ভাৎ উলিষাম কোন 
সময়ে ছুই মাস মধ্যে এই শেষেক্ত প্রকার ব্যাধ ৩২ জনেব হইতে 
দেখিয়াছেন তন্মধ্যে কেবল একজনেব জীবন বদ্ধণ হইযাছিল । যে সমক্নে 
(সন ১২৯১ সাল) এই পু্তকথানি লিপিবদ্ধ হয়, মোহক জ্ববৎ হুতিক 
জরে তিনটা প্রতি আক্রান্ত হয; তন্মধ্যে একজনেবও জীবন রক্ষা 
পায় নাই । 

প্রকীরভেদ ! ভিন ভিন্্ গ্রন্থকাব ইহাকে ভিন্ন ভিন্ন প্রকারে 
বর্ণন করিয়া আমসিতেছেন ১ কেহ থা লক্ষণ ধবিয়?, কেহ বা! কারণ ধবিযা, 
অন্যে আক্রান্ত যন্ত্র ধরিয়া ইহার প্রকাবভেদ কবেন। সকল প্রকার শ্রেণী 
বিভাগেই স্থুবিধা ও অহ্বিধা আছে , অথচ কোণটাই দোষ বর্ভ্জিত নহে । 
পুর্বে ষে সভার কথা উল্লেখ হইয়াছে তাহাতে এই ধাধ্য হয ষে, ইহা তিন 
প্রকার যথা; (১) গ্ষণন্থায়ী কারণ সম্ভৃত; (২) বোগিণীৰ দেহোতপন্ন, 
যাহার বিষ স্পর্শাক্রাযক হুইয়া অন্যকে অভিভূত কবে ; (৩) স্পর্শ ক্রামক 
বা কাল্মষা ব্যাধি হইতে উত্পন্ন। অন্যে কাব্ণ নির্দেশ না করিয়া দৈহিক 
বিকৃতি অবলম্বন করিযা ইহাব প্রকার ভেদ কবেন যথা; ডাৎ গচ; (১) 
প্রাদাহিক, (২) মোহক জব সম্ভৃত। ডাং ফাগুসন ; (৯) অন্ত্রবেষ্ঠ সন্য- 
ধীর, (২) পাকাশয়াস্ত্রিক (৩) ্সাঘবিক, (৪) সামাসিক। ভাং চাচ্টখুল ; 
(১) প্রাদাহিক (২) পাকাশয সম্বন্ধীয়, (৩) সাংঘাতিক। ডাৎ ডগ.লাস্‌, 
(১) প্রাদাহিক, (২) পাকাশয়ান্তিক বা পাকাশয পোত্তক, তে) স্পর্শাক্রামক 
বা প্রতিপাদনীয়। ভাৎ মেডোম এই জঙ্ঞা গ্রহণ ক) একটা অপ্রকৃত 
হুতিক জবেব বাখ্যা কবেন, ইহা সুতিক জবেব একটা প্রকাব নহে, কেবল 
তাহাতে ও প্রাগডঞ জরেব সহিত ভরম জন্মে বলিযা তাহা এত২সহ [তন 
বণনা করিযাথাকেন। এখানে শেষো্ বিভাগ গ্রহণ কর! যাইতেছে । 


(1) 47)772777/06951/ ১77,071 46৮67 
(১) প্রদাহিক স্যাতিক জ্বর । 
এই উপপ্রেশীতে যে কেবল পরিওবষ্টেব প্রদাহ বণিত হয তাহা নহে। 
ইতিপুর্কর দেখ ন হইয(ছে যে, ডাক্তাৰ সিমৃসন্‌ ৫০০ বোগিণীর শবচ্ছে 


করিয়া ঘষে স্কল যন্ত্রেব প্রদাহ হইতে দেখিয়ছেনু তাহা এই শ্রেণীত | 
সুতরাং পারবেষ্ট, জরায়ুং জবাস্ুস্খযেগ সকল; শিবা, শোষণ গ্রান্থ প্রত্াতর 


২৭ জীরোগ-বিধায়ক। 


প্রদাহ ইহাতে সন্িবিষ্ট হয্ব। অতএব এই সকল ব্যাধি পৃথক্‌ পৃথক 
ক্রমশঃ বর্ণিত হইতেছে । 


(০) £2%০71)6721 7৮711072829, 
(ক) সুভিকাশ্রিত পরিবে-প্রদণহ । 

সৃতিক জবে পৰিবেষ্টেৰ (৮৫0%০019) প্রদাহ এত অধিক স্থলে হয় 
যে, বিখ্যাত ডাক্তার গুচ, ইহাকে মূতিকাবশ্থায় পারিবেষ্টিক জর (897৮০- 
11621 065৪0 11700710507) আখ্য1 প্রদান করেন এবহ ডাক্তার 
সিম্সন্‌ যে, পাচ শত দেহ ব্যবচ্ছেদ কবেন, তন্মধ্যে ৩২১ জনের এই 
পাঁড়া হইয়াছিল। যে পবিবেষ্টের অংশ জরায়ুব বাহাদেশ আবরণ করে, 
প্রধমতঃ তথায প্রদাহ আরম্ত হইযা সমস্ত পরিবেষ্ট ব্যাপ্ত হত্ষ এবং এই 
বিস্তাবে অনেক সমবে জবায়ুৰ সংযোগ সকল (4017505259) আক্রাপ্ত 
হষ। সচবাচব প্রসবেব ২৪ ঘণ্টা হইতে শদিন্ মধ্যে ইহা আরগ্ত হয, 
কদাচিৎ প্রসবেব পুন্বেও, পীড। আবস্ত হইতে পাবে। ডাং জোসেফ, 
কার্ক বলেন, তাহার ছুইটী বোগিণী প্রসব সমযে, ৩ জন দ্বিতীয দিবসে 
এক জন চতুর্থ দিনে এবং এক জন নবম দিনে ব্যাপ্রিগ্রস্ত হয়। ফলতঃ 
প্রসবান্তে এই ব্যাধি ষত শীন্র আবস্ত হইবে, তইই ইহ। সাংঘাতিক 
হইবে। 

লক্ষণ ৷ 'পহসা কম্প, বেদনা কিন্বা ধমনী সপ্চলতাৰ পবিবর্তন 


ইছার প্রথম লক্ষণ । ডাল্রাব ক্য।ম্বেল বলেন, ধাহাব। প্রসবান্তে অতঃজ্প 
কাল মধো আজ্তান্ত হয়ঃ তাহাদের তাত্কালক শ্বাভাবিক নাডীন শিথিল 
গড়ি থাকে না, বরৎ তাহা অধিকতর চপল হয় । সচরাচর কম্পই 
সর্বাগ্রে দৃষ্ট হয, তৎপৰে বঞ্ছিত দৈহিক উক্ত! পা, আবক্ত মুখমণ্ডল 
চঞ্চল! নাঁড়ী এবং দ্বন ঘন নিশ্বাস বহিতে থাকে । দৈহিক উষস্তা অন্স- 
কাল মধো হ্রাস হইযা প্রা স্বাভাবিক অবস্থ' প্রাপ্ত হয়। বিবমিষা 
বমন, শিবঃপীড়া এবং জবাযুব বদ্ধিত স্পর্শশক্তি ব্রমশঃ প্রাপ্ত হয়। 
অনেকের এই শেষোত্ত লক্ষণ, কম্প হইবার সময কিম্বা তখ্পবেই আরন্ধ 
হয়। বেদনাই ক্রমশঃ প্রবল হইঘা উঠে এবং হযত তাহা নিক পাকাশযে 
ঘআরস্ত্র হয, নচেৎ কটিদ্বেশ হইতে উদ্ধে উত্থিত হয়। ইহ? সামান্য বা 
উগ্র; সম্তভত বা সবিচ্ছেদ হইতে পারে। প্রতি বিচ্ছেদ পবেই বেদন! 
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অধিকতর উগ্র হুইক্সা উঠে। কিন্ত বেদনা ইহার নির্ণায়ক লক্ষণ নহে, 
যেহেতু অনেকের এতন্রপ বেদনা হইয়া তাহা আবার অন্তর্হিত হয় অথচ 
হৃতিক জরের কোন লক্ষণই থাকে ন1। পক্ষান্তরে জরামুস্থিত পরিবেষ্ট- 
প্র্দাহে অনেকের বেদনাকিছুই হয় না বা ষংসামান্য হয়। 

এই বেদনার সঙ্গে পাকাশয়ের ও নিষ্জোদরের স্পর্শ শক্তির আধিক্য 
হয় এব প্রদাহ ব্বদ্ধর সহিত তাহাও বর্ধিত হইয়া থাকে । অবশেষে 
উহা! এত প্রবল হয় যে, সামান্য প্রচাপন কিন্বা আবরণ বন্জুও অসহ্ন 
হইয়া উঠে। উদরপেশী বিস্তৃত হইয্রা বেদনা প্রদ না হয় তজ্জন্য রোগিনী 
উত্তান শয়নে থাকে ও হাটু উঠাইযাঁ রাখে। বদ্ধিত জরায়ু বস্তি অতিক্রন্ন 
কবিদ্বা। উঠায় স্কীতোদবের তুকেই তাহার জাযতন নির্ণাঁত হয়ু। ক্রমশঃ 
& স্ীতি, প্রদাহ জন্য আব বা বায়ু সৰিতি হওযায় বিস্তার হইয়া পড়ে। 
অন্ত্র বা পৰিবেষ্ট মধ্যে উক্ত বায়ু সঞ্চিত হয়। 

গ্রসবাস্তে জবাযুত্রাৰ (19911) সকলেতে সমান থাকে না। অধি- 
কাংশেব ইহা সমভাবে নির্গত হইতে পারে, অন্যেৰ হয়ত হ্রাস, নচেৎ 
বুদ্ধি হয? দুগ্ধ ক্ষবণ সম্বন্ধে আশ্চর্য্য এই, ষাহাদের প্রসবের অঙ্গকাল পরে" 
পীড়া আরম্ভ হয; তাহাদের ছুদ্ধ ক্ষবণ একবাবেই হয় না এবং যাহাদের 
এদৃক্ঘটনাৰ পন পীড়া প্রকাশ পায্ধ তাহাদের দুগ্ধ নিঃসরণ রহিত হয়। 
অনেকে শিশুকে শুন্য দিতে বিরক্কি প্রকাশ করে। 

ধমনীর শ্রতিখাত-সৎখ্যা সকলেতেই বৃদ্ধি পা অর্থাৎ, নাড়ী প্রথম 
হইতেই ১১* হইতে ১৪* এবং শেষাবস্থায় ১৬০ প্র্ধ্যত্ত হইতে পারে । 
ইহ প্রায় সুক্ষ ও তারব্ চিকিৎসার দ্বারা পরিবর্তিত হইতে পারে এবং 
প্রতি ব্যাপকতা (এপিডেমিক) কালে ভিন্নতর হইতে পারে। 

জিহ্বা মধ্যস্থলে শ্বেভ লেপবুক্তা, পার্থে আরক্তিম, কোন কোন 
রোগিণীৰ মধাদেশ শুদ্ধ ও সমল, পার্থ্ব হরিজ্রান্ত বা শ্বেতবর্ণ। পিপাস। 
ব্যাধির প্রথমে ও মৃত্ার পৃর্ে বৃদ্ধি পায়, মধ্য সময়ে অধিক থাকে না, 
পাকাশয়ের বিশ্ুত্খলতা হেতু প্রথষ হইতে বিবমিষা ও বমন থাকে, বমনে 
প্রথষে পাকাশয়স্থ পদার্থ শ্রেশ্বামিশ্রিত হইযা নির্গত হয, পবে পিত্ত এবং 
অবশেষে সবুজ, অসিত বা! কাঁফি চর্ণবত পদার্থ নির্গত হযয। কোন কোন 
রোগিপীতে এই উদ্দীপনা সমস্ত পাকাশয়ান্তে ব্যাপ্ত হঘ, তাহাতে অভিসার 
জন্মে, এবং এই অতিসারদ্বারা কেহ বলেন, শ্পীড়ার উপশম হয়, অন্যে 
বলেন, বুদ্ধি পাক্স। আ'মবা এই মাত্র বলিতে পাবি, স্থৃতিকা জরাশ্রিত ন! 
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হউক, অন্য কাৰণে অস্ত্রের প্রদাহ এইকপে প্রশমিত হইয়াছে? 
মুর্শিদাবাদ জেলাৰ অন্তর্গত কান্দী নামক স্থানে, একর্শব্যক্তির আগ্রেত 
আন্ত্রাতাতে এবং অপব ব্যক্তিব পশুর শুক্সাতাতে অন্ত্েব ভয়াবহ প্রদাহ হয়, 
মহা তেও আবোগায ককা যায মাই, কিন্ত উষ্ভয়েরই অতিসার জন্গিয়। 
প্রদাহ নিবুত্তি পাইয়াছিল। মলেব তন্তু বিভিন্ন বোগিণীব ভিন্ন রূপ 
হইয়া থাকে, অতিসাবে বোগিণীব মুত্যু হইবার জত্তাবনা হইলে মল 
অসহনীয় দুর্গন্ধযুক্ত ও অসিত হইয়া উঠে। প্রভ্রাব গাবর্ণ, খোলা ও 
পবিমাণে অল্প হয এবং কখন কখন মুত্রত্যাসে কষ্ট হইযা থাকে। অমস্ত 
পীডাব অবস্থায় তক শুদ্ধ ও প্াতাবিক অবস্থার থাকে, কেবল মৃত্যুব পুর্বে 
শীতল এবং দ্বর্মাক্ত হয়। 

বুদ্ধিব ভ্রম বা জ্ঞানের লোপ প্রাপ্ই হয না, কোন কোন সময়ে 
বোগিণী হুই একটা প্রলাপ বাকা কছে। মুখমণ্ডল স্নান ও কষ্ট্র পৰবিচায়ক 
এবং কখন বা গগুদেশ কীটদংশবহ আবন্ত হঘ। 

মুত্যু সংঘটন সকল সময়ে ও সকল কোগিণীতে এক দিনে হয় না। 
পীড়া অতিশষ গুরুতখ হইলে প্রথম দিনেই মতা হষ, নচৎ্, পাচ দিনের 
মধ্যে হইস্বা থাকে, কদাচিৎ ৯ দিন পধ্যন্ত জীবন ক৯ অভিবাহিত হঘ । 

মৃতদেহ ব্যবচ্ছেদে ডাং "শি শ্িব করিবাচেন যে, ইহাতে জবাব 
উপবিশ্থ পবিঝেষ্টের প্রদাহ অতিশয প্রবল হয, তথয প্রাদ,ভিক লসীকা 
আব, পৃষোৎপন্ডি প্রভৃতি চিত্বু দেখা যায় । ক্র প্রদাহ তথা হইতে ধাবিত 
হইয়া! সমস্ত উদব পনিব্যাপ্ত হয় এবং এইরুপে অন্যান্য যন্ত্র আক্রান্ত 
হইতে পাবে । এই প্রঙ্গাহে পাববেষ্টেৰ বক্তাধিকা ও স্্লতা নৃদ্ধি পাষ 
এবং লসীকাবৎ্ পদার্থ আাব হইয়া জমিরা যায ও পবিবেষ্টেব ভিন্ন ভি্ব 
ভাজ ও যন্ত্রমকল তন্বারা সংযুক্ত হঘ। কদাচিৎ পবিবেষ্ট-থলীব মধ্যে 
শোণিতআাব হইতে দেখা যাষ, পুযসৎ পদার্থের অসচ্চাব থকে না, 
বিশেষতঃ জন্বাদুর চতুর্দিকে বস্তিকোটব্মধ্যে ইহাৰ অস্তিত্ব প্রান দেখা 
ষাষ। 

নির্ণয়তত্। (১) গরসবান্তে বেদন1 বা জবাখু-শুল হইতে প্রভেদ 
কবা কঠিন নহে। এই মকল বেদনা প্রসবান্তে উদ্ভব হইযা তৃতীয় ব 
চতুর্থ দিবসে নিবৃভ্ভি পার, অর্থাৎ যে সমযষে হৃতিকজর আবক্ত হয়। 
প্রসবান্তে বেদনায় জবামুব সক্ক্োচ হয, স্রতিক ভবে ভব না। প্রথমোজ্জ 
ব্যাধিতে নাড়ীব বৃদ্ধি হইঘা শীন্তই ভ্রাস হয়, হুতিক-জরে নাড়ী ভ্রমশঃই 
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অধিক চঞ্চলা হইযা! উঠে। পাকাশয়েব নিন্গোদবে, স্পর্শ শভিবি বৃদ্ধি 
ও কোন প্রকার ভাব 'আসহনীষ হওয়া কেবল প্রদাহেই দেখা যাঘ, 
প্রাগুক্ত বেদনায় ভাব সুহনাক্ষমতা সামান্য এবং কেবল উহ্াব আবেগ 
কালেই হঘ। প্র্দাহে যত শ্রকান দৈহিক অনু হয প্রননাস্তে বেদনা তৃত 
হয না এবং বেদনা নিবাবক ওষধে প্রথমোক্ত ব্যাধিব কোনই প্রতিকার 
হয় না,দ্বিতীর পীড়া তদ্দাবা প্রশমিত হয। উভযেতে এত প্রভেদ 
থাকিলেও কোন কোন স্থলে ব্য।ধি ন্ণীত হয় না, সুতবাৎ এমত ভ্রম 
হইলে সৃতিক হব বলিখাই চিকিৎসার ব্যদস্থা কবিবে। 

(২) আন্মেব উদ্দীপনা । হুতিকাশ্রিত পরিবেষ্ট প্রদাহেব অনেক 
লক্ষণ ইহাতে চৃষ্ট হস, তন্মধ্যে পাকাশযাস্তটেব বিশঙ্খলতা প্রধান; সমল 
জিহ্বা, উদবাধ্ান) বিবমিষা, বমন এবং কে?্টবদ্ধত1 বা! অতিসাব। বেদন! 
মস্ত উদবে পবিব্যাপ্ত হয না। উদন বাখদরাবা স্ফীত হইতে পাবে, 
আবদ্ধাবা কদাপি নহে। শ্রমবেৰ পন যে কোন সময়ে ইহাঁৰ উৎপন্তি হইলে 
সকলকে শঙ্কিত কবিতে পাবে, কিন্তু ২৪ ঘণ্টা মধ্যে সমস্ত ভ্রম বিদবিত 
হয, যেহেতু এই সমযে নাউীব চাঞ্চল্য ভ্রাস হইয়া যাষ, দুগ্ধ ক্ষবণ হইতে 
থাকে, জবাযুব আব বিকৃত হয না এবৎ ওষধে বেদনা দি প্রশমিত হয় । 

(০) ক্ষণস্কাধী বা হ্রদ্ধোৎপাদক জব। ইহাৰ প্রাবন্ত শ্ততিক জবেৰ 
নব কিন্ত স্বল্গকাল স্থাবী এব ইহাতে দৈহিত অনুস্থতা অধিক হয না, 
উদ্বেৰ উদ্দীপনা সামান্য হয এবং পয়োধবে ক্রদশ্রই ছগ্ধ সঞ্চিত হইতে 
খাকে। 

(৪) জবাযু প্রদাহ । বেদনাম্মল বিশেষ নির্ণাযক চিহ। পরি- 
বেষ্ট প্রদাহে উদব-প্রাচীবে ভাব সহা হয না, প্রদাহগ্রস্ত হইলে যে পর্যন্ত 
চাপিষা ধবা না যাম যে পধাত্ত বেদনার উদ্রেক হয না, পক্ষান্তবে ইহাতে 
লক্ষণ সকল বদ্ধসীমায় প্রকাশ পা! 

ভাঁবিফল | ১৬৭৩ খ্ষ্টরব্দে এডিন্বব| নগবে, ১৭৪৬ প্রষ্টান্দে 
প্যাবিম নগবে এবং ১৭৯৫ অন্দে ভিযাঁন1 নগবে এই পীড়া মহামাবীরূপে 
প্রকাশ পাষ তাহাতে একটা বোৌগিনীও বক্ষ! পায় নাই। কয়েক বসব 
পৃরেরে ডাং হণ্টার ৩২ জন বৌগিণীব চিকিৎসা কানন তন্মধ্যে ৩১ জনেব 
মৃত্য হয? ভাং ফাগুনের ২০৫ জনের মধ্যে ৬৮ বোগিণীৰ মৃত্যু হয। 
ফলত চিকি ংসাব যইই উতকর্ধতা হউক, স্তিনজনের মধ্যে একেব মৃত্যু 
অনিবার্য । 


২৮০ স্ীরোগ-বিধায়ক 


চিকিহজা। সকল সময়ে একই প্রকার চিকিৎসায় ব্যাধির 


উপশম না হওয়ায় চিকিৎসার নিয়ম ঠিক নাই । ইতংরীজি গ্রন্থে প্রদাহ 
ষে কোন স্থানে হউক, তাহাতে রক্তমোক্ষণের ব্যবস্থা দেখা! যায়; আমব! 
ইহার নিতান্ত বিরোধী, বিশেষতঃ এদেশে এত গুরুতব পীড়ায় রক্তমোক্ষণ 
কিছুতেই সহ্হ হয না, তবে প্রযোজন বোধ কবিলে জলৌকা সংযোগে 
রক্তাকর্ষণ করা যাইতে পারে । প্রদাহ অনুভূত হুইলেই উদরোপবি উ্ণ 
পুশ্টিন্‌ ২৪ ত্ণ্টা মধ্যে ৫৬ বাবর দিতে হইবে । প্রথম হইতেই ক্যালমেল 
দেওয়া যাইতে পাবে, যেহেতু তাহাতে কোষ্ঠ পরিষ্কার হয় ও প্রদাহ হ্রাস 
হুয়। কিন্তু ইছাতে আত্তিক উদ্দীপনা হষ, তজ্জন্য ডোভার্ম পাউডার 
বা ওপিফ়াম যোগ কবা উচিভ। অভিশষ ক্যালমেল ব্যবহার করিলে 
অভিসার হইবাঁব সম্ভাবনা] এবং ভাহ1 হযত প্রাণনাশক নচেৎ উপকারক 
হয়। এমত সংশয় স্থলে বরৎ উক্ত ওঁষধ একবার অধিক মাত্রায় দিয় 
পবে স্বল্প মাত্রাষ ব্যবস্থা করিবে । আফিম সংষোগে বে কেবল অতিসাত্র 
নিবারণ হয় এমত নহে, প্রদাহেবও অনেক উপকার হয়। দান্ত আরম 
হইলে ক্যালমেল বন্ধ কবিষা কেবল জাফিম সেবন করিতে দিবে 
এভগ্বারা স্পষ্ট প্রতীত হইবে ষে, পারদ দ্বারা চিকিৎসা উতৎকষ্ট প্রণালী 
নহে। এইবপ বিরেচক ওঁষধ ভাল নহে, যেহেতু সময়ে সময়ে ভাহাট 
মহানিষ্ট উৎপাদন করিয়াছে । কোষ্ঠ বদ্ধ থাকিলে কাষ্টর অইল ও 
তার্পিণ তৈলেব প্রক্ষেপ সবলান্ত্রে দেওষা যাইতে পারে । বম্নকাবক 
ওষধে অন্য প্রদ।হ নিবাবণ হষ কিন্তু ইহাতে তাহ! অনিষ্টকবী। যদি 
ইহাতে ষকৃণ প্রভৃতি আক্রান্ত হয তাহ? হইলে উক্ত ওঁষধে উপকার 
দর্শিতে পারে । অনেকে ৪ ড্রাম মাতাধ ভার্পিন তৈল সেবন করাইয। 
বিশেষ উপকার পাইয়াছেন। ডাক্জাৰ ক্ার্ক প্রায় বিংশতি জন রোগিণীকে 
এই উঁষধ প্রদান কবেন / প্রথম মাত্রা অনেকেবই বেদল] হ্রাস 
হইযাছিল, পৰে ইহা সেবন করা নিতান্ত কষ্টকর হত্ব, অনেকে বব মুভ 
ইচ্ছা! করিয়াছিল, তথাচ ইহা সেবন কবিতে চাহে নাই । এত যন্ত্রণা 
পিম্না সেবন কবাইযাও কাহাব জীবন রক্ষা হবু নাই । ল্ীড়ার শেষাবস্থাত্ 
ফোস্কাকারক ওঁষধ মন্দ নহে এবং ফোস্কাব জল নির্গত কবিয়া মাকুতবিযেল 
'আনেণ্টমেণ্ট প্রলেপ দিবে। হৃবিধা থাকিলে উ্* জলে যোনি ধৌত 
কবিবে? কিন্ত জরায়ুতে উষ্ণ জল প্রক্ষেপ কবিবে না এবং উষ্ণ জলে 
কট্যভিষেক কবিতে উপদেশ দিবে? 


ক্ুতিক জ্বব। ২৮১ 


(6) 1%617)6776 215765, 
(খ) সুতিক জরায়ু-প্রদাহ । 


এই প্রদাহ প্রথমোক্কু ব্যাধি অপেক্ষা অধিক সাধাবণ। ডাহ 
মিমৃসনের ৫€০* বোগিণী মধ্যে ৩৬২ জনেব এহ লীডা হইয়্াছিল। 
হৃতিক-ক্তবে কেবল জবাফুব প্রাদাহ হইতে পাবে, কিন্থা তাহা অন্যান্য 
প্রদাহেব সহিত বর্তমান থাকে এবং অনেক সময়ে উহা সকল ব্যাধি 
হইতে প্রধানতম হইযা উঠে। 

লক্ষণ |! পীড়াৰ উগ্রতা ব| ব্যাপকতাৰ ধাবা অনুসাবে ইভা 
লক্ষণসকল ভিন্নাকাবে প্রকশ পাম । পখ্ডা আামান্য ভাবে প্রকাশ পাইখা 
জবায়ুব বিধানসকল একবাবে নষ্ট না হইলে ওর্থ কা তৃতীয় দিনে কম্পঙগব 
হইথা ইহা আবস্ত হব। তং্পবে স্বকের উষ্ণতা, পিপাসা, ও শিবঃপীডাঁ, 
নাড়া ১০০ হইতে ১২০, জিহ্ব! শক্ধ ও সমল, মুখমণ্ডল ক্রেশহ্ৃচক ইত্যাদি 
লক্ষণতৃষ্ট হয। বোগিশী জব।যূপবি অলুস্থতা, বেদনা ও স্পশানুভ'বকতার 
আঅনুতব কবে এবং পণীক্ষা কবিলে উহী বৃহহুব দেখাষ। উদৰ প্রথমে 
কোমল থাকে এবৎ যে পত্যন্ত জবাধূপবি ভার প্রবোগ কৰা না যা, 
কোন বেদনাবই উদ্দেক হয না। পীড়া খঁদ্ধ পাইতে, উদ বায়ু দ্বাৰা স্কীত 
হধ এবং এই প্রদাহ পবিবেষ্ট পধান্ত বিস্রতি পাইতে পাবে। 

সকলেতে জনাঘুব আব নান থাকে না কাহব ভাস, কাহার বোধ, 
ক,হাব পবিবদ্ধিত ও দুর্গন্ধ দু হব এবং আন্যেৰ কিছুই পরিবুন হয 
না। দুগ্ধ ক্ষবণ প্রান্থ বাঁহত হইতে দেখা যায। শকক্কৃতা ইহ'ৰ 
বিশেষ লক্ষণ বলিলেও অহ্্ান্তি হয় ন।'এবং অনেক সমধে শলা ব্যতীত 
প্রস্রাব করান যাষ না। 

গুকতন পীড়াও কম্প দিঘ। আবস্ত হইলা দৈহিক উঞ্ণতা। ও শ্শিঃ 
পডাহর় | মস্তিষ্ক |অরযাও বৈ'ণ/হেতু রোগিণী অত্যন্ত প্রলাপ কহে। 
মুখমণ্ডল মন, চিন্তাদুদ্দ ও বিবণ ₹ধ, ত্বক প্রথমে উষ্ণ ও শুক্ক হইঘা 
পথে শীতল ও কথন বা ঈষহ শীল বা হখিজ্রাভ হয। শ্বাসপ্রশ্বাস সব্বন, 
নাড়ী চপল] ও দুর্বলা এবং দৈ্গিক শান্তি নিতান্ত প্ৰীণা হয। জিহ্বা, 
দন্ত ও ওঠ ধলে আবৃত হম অল্প ব! হধিঝ্ হউক, বিবমিষ।, বমন এবং 
অভিসার জন্মে। জণঘৃপবিস্ত উদব-প্রাচীবু বেদনা হমু এবং কোন 
শ্রকাব ভাব তাহাতে সহ্য হয না। জরাবুণ “আব লেপ ব। হ্রাস পা 


২৮২ স্ত্রীরোগ-বিধামুক্ক | 


এবং অনেক সময়ে তাহা অত্যন্ত ছুর্গন্ধ হয়। উভষ প্রকার ব্যাধিব লক্ষণ 
প্রায় এক প্রকার হইলেও গুরুতৰ পীড়াতে দৈহিক অন্নক্ছত1! অধিক হয়। 

পরিণাম |? ০১) পীড়া সামান্য হইলে ত্রমশঃ আরোগ্য হইতে 
পারে; অথবা (২) উহা! কঠিন হইয়া জবায়ুতে-ন্ফোটোৎপত্তি হইতে পারে; 
(৩) এই প্রাহে জরায়ু কোমলতা ও বিধানিক অপকৃষ্টতা প্রাপ্ত হুইবার 
সন্তাবনা; (৪) উহ্ছাৰ বিগলন অসম্তবনীয ঘটনা নহে। 


মৃতদেহ-পরীক্ষ। | জরামুর পবিঝেষ্টে প্রদাহের চিহ্ন সকল দেখা 
যায়। উক্ত স্থান নাড়ী সমান্িত ও প্রাদাহিক শ্রাবে পরিলিগ্ড অথবা 
কোমল হইঘ্া থাকে । জবাম়ুব আফ্তন বৃদ্ধি পা ও তাহাৰ বিধানসকল 
কোমল হয ; প্রাচীবেব স্থানে শ্থানে পুয় সঞ্চিত বা স্ফোটোতপন্তি হইতে 
পাবে। জরাযুদ কোন ভোন স্থান শাসব কোমল, বিবর্ণ ও দুর্গন্ধ হইযা 
পীড়ার গুুত্ব প্রকাশ করে। 

নির্ণয়তত্ত্ব। এই প্রদাহেব সহিত পবিঝেষ্টেব প্রদাহ হইলে বোগ 
ির্ণঘ করা বড কঠিন, কিজ্ঞ তদভাবে ইহ। নিতান্ত সহজ । প্রসবান্তে ষে 
বেক্ষনা হঘ তাহা ক্ষণশ্থাধী ও তাহাতে দৈহিক অসুস্থতা জন্মে ন!। 
অতবাৎ ইহ! হইতে জরাযু-প্রদাহ প্রভেদ কৰা কঠিন নহে । আব পবি- 
বেষ্টেব পীডায় উদরে সামান্য ভাব অসহা হয, জবাব প্রদাহে তাহা হষ 
না এবং প্র শেষোক্ত পীড়াৰ ঘে পর্যন্ত উদ্ব চাপিযা গর্তযাক্্ে ভার না 
দেওষা যায, লে পর্ধান্ত কোনই কষ্ট হয না। 

ভাবি ফল। পীড়া সামান্য হইলে ক্রমশঃ উপশম হইতে পাবে, 
কিন ইহ গুরুভব হইলে, বিশেষতঃ ব্যাপকতানে প্রকাশ পাইলে প্রাযই 
সাৎখ্বাতিক হইয়া উঠে, ষেছেতু স্পষ্ট প্রকাশিত ব্যাধিতে এ পর্যন্ত 
কাহাবও অব্যাহতি নাই । 

চিকিতসা | প্রদীহের সাধাবণ চিকি্ম! অবলম্বনীগ। রক্- 
মোক্ষণ, পাবদ ব্যবহার প্রভৃতি পবিত্যাগ কবিঘা চিকিৎসা করিলে ভাল 
হঘ। আফিম মহৌষধ তাহাব সন্দেহ নাই । বার্ক, ওস্বাইন প্রভৃতি বল- 
কাবক রূপে এবং এমৃপ্রক্টাব বা লাইকার লাট ও মষ্টারড প্রত্যগ্রতা- 
জাধকরূপে ব্যবহার কবিবে। 


সুৃতিক স্বর । ২৮৩ 
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*(গ) জরারু-সংযোগসমূহের প্রদাহ। 

এই আখ্যা ্রাবা»অগুজনির মাস্ক ঝিরী ও তাহাব প্রক্ষুত বিধানো- 
পাদান, ফ্যালোপিষাখ্য নলের এবং জরায়ুব শ্রশস্ত বন্ধনীর প্রদাহ 
খুঝাইৰে। পবিবেষ্টেব পীড়াব সহিত ইহাবা আক্রান্ত হওয়াতে এই 
স্কল ব্যাধিব পৃথক সংঘটন বিবল জানিতে হইবে। কদাচিং এ সকল 
অন্গেবই প্রদ্দাহ হইফ্া থাকে অথবা অন্য স্বানেব প্রদাহ এ সকল শ্চানে 
বিস্তার পান়্। 

লক্ষণ | ইহার সহিত স্থল বা অধিক হউক, পবিবেষ্টেব প্রদাহ 


থাকে, হুতরাং লক্ষণও উহাব অনুকরণ কৰে। যখন এই সকল লক্ষণ ভাস 
হয়, স্থানীয় লক্ষণ প্রবল হইযা উঠে । পবিবেষ্টেব সাধ।বণ প্রদ্াহেব বেদনা 
অপেক্ষা ইহাব যাতন! সামান্য হয় এবং উহা! কটিদেশে অবশ্পিতি কৰে 
ও সেই স্থান হইতে উকুদেশে ধাবিত হইতে পাবে। বিশেষ পবীক্ষ 
করিলে  স্থান্ব কাঠিন্য, বেদনা ও স্ফীতি লক্ষিত হইবে । উদবেব__ 
যে কোন স্থানে প্রতিঘাত করা ষাউক, তাহাতে পবিষ্কাব (ফপা) শব্দ 
পাওয়া যাইবে, কিন্ত অগুজনি প্রভৃতিব স্থানে প্রতিঘথাত কবিলে সগর্ভ 
(নিরেট) শব্দ উত্থিত হইবে। পবাক্ষায় যোনির উপবিভাগে অধিকতর 
উষ্ণতা বোধ হইবে ! রর 

ইহণৰ প্রারস্তে প্রায় কম্প, পিপাগা, শিবঃগীড়া, চলা নাড়ী ইত্যাদি 
দুষ্ট হয এবং পবিবেষ্টেব প্রদাহের বিকুত ক্রিয়া শ্রচ্ষা'শ পায় । অধিক 
স্থান ব্যাপ্ত হইলে অবসন্নতাহেতু সম্বে মৃত্য হয়! ঘৌভাগ্যতরমে মুহ্য 
না হইলে £- 

(১) পীড়া সহজে নিবৃত্তি পাইতে পাবে, অথবা প্রদাহগ্রস্ত অংশেব 
সহিত নিকটবন্ী স্বানের সংশ্লেষ হখ। তদ্দাবা আপাততঃ অনিষ্ট না 
হইতে পাবে কিন্ত ভাবি অনিষ্টেব অ'শঙ্কা থাকে। এইব্রপে জবায়ুব 
বক্রুতা জন্মিঘাছে । ফ্যালোপিয়াখ্য নলেৰ বন্ধ,বোধ হইয়া তাহাব কাধ্য 
সম্পূর্ণ রোধ হইতে পাকে । 

(২) অগুজনী বা প্রশ্ন বন্ধনীতে পুষ্বোৎপন্ন হইবাৰ সম্ভাবনা, 
'অথব| বস্তিকোটবে বৃহত্তর স্ফোটেব উৎপত্তি হয। এই পূয পরিবেষ্টে 
পতিত হইলে সাৎঘাতিক প্রদ্ধাহের উদ্তব হয়, তবে সচবাচৰ মুব্রাধাৰ ভেদ 
কবিধা উহা তন্মধ্যে পতিত হয়। 


১৮৭ সীরোগ-বিধায়ক ! 


ভিকিহসা ! আক্রান্ত স্থানের উপবিভাগে জশৌক।ছ্বাৰা বন্ত- 
মোক্ষণ কৰিলে উপকার দর্শে। ভ্পবে পুণ্টিস দিষা প্রচুর গ্নাত্র/য আফিম 
দেওয়া যাইতে পাবে। পুর্সে যঙ্্রেব উদ্দীপনা ন্বা থাকিলে আমের 
সহিত ক্যালমেল ষোখ কবিনে। যোনি মে উষ্ণ জলের প্রক্ষেপ ও 
উষ্ণ ভলে কট্যাতষেক মন্দ ব্যবস্থা নহে। 
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ইহা নিতান্ত বিবল বাধি নহে। ডাং সিমসন্‌ ষে পাঁচ শত 
বোগিণীব বন্থান্ত গ্িয়াছেন তন্মধ্যে উক্ত শিবাপ্রদাহ ৩৪৯ জনেব 
হইবাছ্িল। ডাহ ববার্ট লী 5৫টা ব্গিণীব মধ্যে ২৪ জনেব এই পীঁডা 
হইতে দেখিবাছেন। 

কাবণ ) ডাৎ ববাট লী বলেন, দীর্ঘকাল প্রন বেদনা জবাখুব 
দাস্থিক অপচন্র, প্রশ্থন আকধণ করিতে যে বল প্রযোগ কবিতে হব, জবাব 
মধ্যে অস্থনাংশেব বিগলন, তথাব শৈত্য এবং সম্ভনতঃ সতব্রাঘক ব্যাধি 
বিষ প্রযোগ অথনা পুর্থবোক্ত প্রদ্দাহেৰ যে সকল কানণ ব্ণত হইয়।ছে 
উহসমস্ত ইহাব হেই জানিতে হইবে । কেহ কেহ বলেন, স্থাতক আ্রাবা 
(1,158) ইহাৰ্‌ একটা কারণ কিন্ত প্রকুতার্থে ইহা উক্জ বাধ্ির পবিণাম 
মাত্র। 

লক্ষণ? সচবাচব প্রসবের ২৪ বা ৩৬ ত্বট। পবে এই পাড়া 
আবন্ত হঘ। প্রথঘে জনাফুতে বেদনা হয এবৎ তহসহ, উতৎপুক্দে »। 
পৰে কল্প হইতে দেখা ঘ্যয়। উত্ত, যন্ত্রের অনুভাবন শক্তি বৃদ্ধি হুওযাষ 
সালান্য ভারও অনহা ভইবা উঠে এবং তহ্সঙ্গে সতিক্তাব ও ছুঞআবণ 
বহিত হয় । শ্িব্ঃপাড়া, সামান্য প্রলাপ কথন, সাধাৰণ অন্রস্থৃতা বো, 
কখন বা বিবাঁমষ। ও বমন, নাড়ীৰ চাঞ্চল্য প্রভৃতি লরক্ষিত হষ। কিছুক্ষণ 
গত হইলে এই সকল লঙ্গণেব পে ত্বকের উষ্ণতা, মুখমণ্ডল ও হস্থাদির 
পেশীসমুহেব বিকম্পন, অতিশব পিপাসচ তদ্ধ ও সমল জিহ্বা, সবুজ 
পদার্থের পুনঃপুনঃ ব্মন, লাভার পৃণতা ব! চাঞ্চল্য, সঙ্বন নিংঙ্বাস প্রশ্বাস 
ইত্যাপি প্রকাশ পার। মাস্তক্ষ পরার আক্রান্ত হওয়ার বোগ্সিণী নিদ্রিতার 


আতিক কস্থর 1 ২৮ 


ন্যাত্ব অচেভন থাকে অথবা অজ্ঞানতঃ বল প্রয়োগ কবে বা প্রলাপ কহে 
এবং এই বপে ব্র্থমে নিতান্ত নিশ্ডেজ হইয়া পড়ে । ত্বকের বর্ণ হরিদ্রাক্ত 
বাঁ “মেটে' হবিদ্রাভ হয এবং কখন কখন তাতে বক্তআ্রাব হইযাঁ মন্ষিকা 
্ষংশনবৎ আবক্ত দাগ ছ্ছুয়। প্রথমেই ষে বেদলার উল্লেখ কবা গণ 
তাহা বৃদ্ধি হইতে বানা হইতে পাবে, কিন্চ অবাযুব অনুত্তাবন শক্তি 
খতিশ্রয বৃদ্ধি পায় এবং উদ্দবদেশ স্ফীত ও বাঘুপূর্ণ হইঘ! থকে। 
কদাচিৎ এ সমস্ত লক্ষণ কিছুই থাকে না। ভাহ চাল বলেন, ভ্াহাৰ 
একটী বোগিণীব সপ্তাহ পধ্যস্ত উক্ত কোনই লক্ষণ দুষ্ট হত» নাই, 
তৎ্পরে সহদা উগ্র জবেব আবির্ভাব হইষা শ্থুনে স্থানে স্ষোটোৎপন্তি 
হুইযাছিল। 

পরিণাম | উগ্রতাৰ সময়ে বোগিণী মৃত্যু কবলিতা হইতে পাবে 


কিস্ত অনেকেই এই খঘটনা হইতে অব্যাহতি পাইয়! বিবিধ উপসর্গের 
অধীন হম। বথা-- 

(১ মস্তিষ্কের ক্রিয়া বৈকল্য হইলেও সচরাচর তাহার বিধান বিকার 
হয না। কথন কখন তাহাতে ৫শাপণিতাবরোধ হয় । 

(২) ফুক্ষুস-বেষ্টে (01১০ প্রদাহ সস্কৃত লসীকাত্রাব বিবল নহে । 
বায়ু-যস্থ ও কৃত ও অন্ত শোণিত বর্ণ হয এবং তাহাতে প্রদাহ জনিত 

আব নিগত হইয়া পৃ্োৎপত্তি ও ফুস্ক.ম পদার্থে বিগলন হুইবার 
সম্ভাবনা। আদি পীড়াব প্রাবল্য এই উপসর্ণেব প্রধান চিহু, কাশ ও 
কুদ্ধুশ্বাস তত স্পষ্ট উপলব্ধি হয না । যে নকল কোমলাংশে বোগিণী তব 
দিয়া শর়নাদি কবে তাহাও এততসহ ধ্বংশ ও গলিত হ্্ধা যায । 

(৩) জৎপিণ্ড বদ্ধিত, কোমল ও তঙ্গপ্রবণ হইতে দেখা বাপ 
ইহার অন্তবাবরণ বক্রঞ্রিত এবং বাহাববণে লসীক1 ও প্রাদাহিক আ্াব 
নির্ধত হইয়া থাকে। 

(8) অন্তরণল" সচব্রাচর আক্রান্ত হয না, তবে পাকাশয়েব প্রৈক্মিকাব- 
ব্বপ কদ্াচিহ প্রদাহ্গ্রস্ত ও কোমল হয এবং তাহাতে ছিদ্র হইযা 
পৰিবেষ্টের ভয়ানক প্রদাহ হইতে পাবে। 

€৫) যকৃৎণ ও বৃককেব প্রদাহ সাধাবণ না হইলেও অসস্তাবনীঘ 
নহে। 

৬৬) চক্ষু আক্রান্ত হইতে পাকে । যোজিকাৰ আবক্ততা, অক্ষি” 
পটে স্কীতি এবং অক্ষিগোলকেব সম্মুখ শপ্রকোষ্টে লসীকাতাব হইয়া 
দর্শনশক্তি নট হয়। 


২৮৬ স্্ীরোগ বিধায়ক । 


(৭) সন্ধি সকলেব স্ফীতি ও প্রদাহ জন্মে এবং তাহাদেব উপাস্ছি 
€007071529) ক্ষত হয । 

৮) পেশী ও কৌষিক ঝিল্লী মধ্যে ক্ফোট জেন্মিতে পাবে। অধি- 
কাংশ রোগিণীতে বেদনা ও পূয়েব পবিমাণ অত্যধিক হওযায তাহার! 
অত্যন্ত কাতব হয! 

বিরুত দেহতত্তব। জবাযুস্থিত শিবা-প্রাচীবের পর্দা সকলের 
সুলতা ও প্রণালী-বদ্ধতা ইহার প্রধান ছিহ্বু | এই বিকৃতি হয়ত গর্ভচর্খ্েই 
প্বিসমান্তি হইতে পারে, নচেৎ নিকটবন্তণ স্বানেৰ শিব। স্কলে বিস্তৃতি 
প্ন্ন এবং এইকপ বিস্তাব দ্বাবা অন্যান্য যুন্বও আক্রান্ত হইযা থাকে। 
উহা! ইতিপুর্ষে বর্ণিত হইযাছে £ 

নির্ণয়তত্ । প্রথমে অন্য প্রকার ব্যাধি হইতে প্রভেদ কৰা কঠিন 
তবে বেদনাদি বিশেষ স্থানে আপন্ধ থাকে এবৎ কিছু দিন গত হইলে 
উপসর্গের দ্বাৰা ব্যাধি নির্ণয় হইতে পাবে। 

চিকিৎসা 1 পীড়া যে ভাবে বর্ণিত হইল তাহাতে স্পষ্টই প্রতীত 
হইবে যে, ইহা গুকতব হইলে চিকিৎসাব দ্বাৰা কেনই প্রতিকাৰ কৰা 
যাধ না, সকল চেষ্টাই বিফল হম। ডাং ফাগুসন বলেন, কোগিণীব কষ্ঠ 
নিবারণ কৰিধা। ব্যাধিব কারণ নিনাকৃত কবিবাব সততই চেষ্ট। করিবে । 


০১) স্থানীৰ অপচয় প্রশমিত করা এবং (২) এই সকল অপচষ ষে 
প্রকৃত পীড়া নহে চাহা সতত মনে বাখা নিতান্ত আবশ্যক, যেহেতু উক্ত 
অপচয় প্রচ্ছন্ন পীডাব অংশমাত্র, সুতবাৎ তত্প্রতি মনোনিবেশ না কবিলে 
কোনই উপকার দর্শে না এবং ঁষধ ব্যবস্থা কবিবার সময উভখেব প্রতি 
দৃষ্টি বাথিতে হইবে । অতএব পীডাৰ আদ্য'বস্থাষ জলৌকা দ্বারা বক্ত- 
মোক্ষণ, ব্রিষ্ার, ক্যালমেল, আফিম ইত্যাদি ব্যবস্থ। কবিয়া শেষাবস্থাষ 
উন্তেঙগক ও বলকাবক ওঁষধের বিধি দিবে । ডাং লী বলেন; তিনি এ 
পীডায পাবৰদকে উপকাবী হইতে দেখেন নাই । ডা কোপল্যাণ্ড বলেন, 
জলৌকা দ্বারা বন্রমোক্ষণ কৰিযা ক্যালমেল, আকিদ ও কর্পুবের ব্যবস্থা 
করিয়া পৰে তার্পিপ তৈল সেবন কবাইবে । 


সৃতিকম্থর। ২৬৭ 


(6) 717119107: 7867196701 776267. 
রঙ 
(ড) সাংঘাতিক স্ুুতিক জ্বর ৷ 


এবন্িধ ব্যাধি নিতান্ত বিবল, এপিডেমিক (17535116 ) বা 
ব্যাপক রূপে প্রকাশ পাইলেই ইহাব অস্তিত্ব জানা যায়। কদাচিৎ 
প্রসবের পুর্বে সংঘটিত হইফা থাকে, কিন্তু সচবাচৰ প্রসবাস্তে ২য়, ৩ষ ব) 
€র্থ দিবসে আবত্ত হব, কখন আবও বিলম্বে পীডার প্রথম চিহ্‌ উপলব্ধি 
হইয়া থাকে । সচবাচব প্রথমাবন্থাষ সামান্য কম্প কা শীতবোধ হয়। 
এই কম্প এত অল্প হ্য যে বোগিনী তাহাতে মনোনিবেশ ন] করাষ 
কিয়ৎকাল পবে তাহা ভুলিয। যায । এতৎ্সঙ্গে, তৎপুর্ধে বা পরে নাড়ীৰ 
বেগ অত্যন্ত বৃদ্ধি পায়, প্রতি মিনিটে ৮* বা ** না হইয়া ১২০ বা ১৩০, 
কখন বা তদৃপ্ধী হইতে দেখা যায। এই জন্যই ভাৎ ক্লার্ক বলিয়াছেন, 
যাহাব নাড়ী প্রতি মিনিটে শতাধিক প্রতিত্থাত কবে, হ্ুতিকাণ্হে এমন 
কোনই স্ত্রীকে নির্িদ্ব [বলা যায় না। চাঞ্চল্যের বৃদ্ধির সহিত নাড়ী 
কোমল, দুন্বল ও প্রচাপনীধ হষ 


প্রথমাবস্থায় অনেক প্রনৃতি পাকাশয়, অস্ত্র বা জবায়ুতে বেদনাৰ 
উল্লেখ করে, কাহারও বা উদর স্কীত হয় । কিন্ত এই সমস্ত সতত লক্ষণ 
নহে । কাহাব কাহার প্রথমে বিবমিষা, ধমন বা অতিসার জন্মে, অন্যেব 
শেষাবস্থায হয়, অপরের এই সকল শ্বক্ষণ এককালেই তৃষ্ট হয় না। 

পাড়া থে রূপেই আরভ্ত হউক না কেন, এব তাহাব প্রথমাবস্থা 
ষতই সামান্য হউক, যিনি ইহাব প্রকৃতি জানেন তাঁহাকে ইহা অতি 
গুরুতর বলিয়া বোধ হইবে। ফলর্তঃ ইহা জম্লিপাতিক অবেৰ ন্যায় 
(1,০% 1507)974 0০৮৬7) অভিশব দৌব্বল্যকব। নাড়ী ক্রমশই অধিক- 
তর চঞ্চলা হইতে থাকে, এমন কি, প্রতি মিনিটে ১৬০ পধ্যস্ত হইতে 
পাবে, শ্বাস প্রশ্বাস ঘন, সবেগ ও কষ্টার্থ, অনেক স্থলে উদব স্ফীত ও 
বেদনাপ্রদ, সৃতিকআব প্রা বদ্ধ হযঃ কখন পারমাণে অল্প, কখন বা গুণে 
বিপগ্যয ঘটে ও অত্যন্ত দুর্গন্ধ হয়) তুর্গ-ক্ষবণ প্রায় বহিত হয এবং 
প্রত্তার পবিমাণে অল হইয়া থাকে! ,মানঘিক বিকার প্রাষ হয না, কেহ 
কেহ শেষাবস্টায প্রলাপ কহে ।” আ।হাবণতঃ সকল বোগিণীই অশুভ অন্ু- 
মান করিষ? ভাতা হয এবং পীড়া স্পষ্ট প্রক্কাশ পাইলে নিজ শিশুৰ প্রতি 
দ্েহ-বিনজ্জিত। হয। ইহা অল্পকালেই সীংখৃতিক হইয্সা উঠে এবং 
বদ্ধির সহিত লক্ষণ ফকলও গুরুতর হয। শৈহিক উষ্ণতা বুদ্ধি পাস না 


২৮৮ স্বীরোগ-বিধায়ক। 


কিন্ত ত্বক বিবর্ণ, দ্বর্থে প্লাবিত এবৎ অক্ষি পার্থ অসিত রেখা দুষ্ট হয। 
শেষাবস্থায় নাড়ী চাঞ্চত্ণের সহিত বিষম ও ক্ষপবিলুপ্ত এবং নিশ্বাস খন 
বিষম ও দীর্ঘ হয়। জিহবা আর্দ্র, কখন পরিষ্কার, কখন বা পীত লেপুক্ত 
ও দত্তের দাগে অস্কিত। বোগিণী হবুত অত্যন্ত অশ্থিরা হয়, নচেৎ, 
নিজীবের ন্যাঘ পাড়িয়া থাকে এবং এইবূপে তাহার জীবন ক্রমশঃ নির্বাণ 
পায়। 

ডাং জন ক্লার্ক ছুইটী কৃচিৎ লক্ষণের বর্ণনা কবেন। €১) মুখগহ্বর, 
জিহবা, দক্তমাড়ী, গলনলী, শ্বাসনালী প্রসৃতিতে এফথা (41)0)6৭ 
সর্কসরা) ক্ষত হয়, তাহাতে শ্বাসনলীর উদ্দীপনা হইয়া সব কাশ হয়, ও 
কষ্টেব পরিসীমা থাকে না। (১) ত্বকের স্থানে শ্ছালে মক্ষি কাদংশনেকন্াক্স 
আরক্ত চি হয়] ইহাকে ইত্রাজিতে পিটিষা (7১০৮০০%/১১) কহে) 
সচরাচর মত্যুর পুরে এই টিদ্ধিগ্ধয় দৃষ্ট হইয়া! থাকে । 

স্থানীয় লক্ষণ | বিশেষ বিশেষ স্থান আক্রান্ত হইলে বিশেষ 


বিশেষ ম্যান চিহ্ উপলব্ধি হইয়া থাকে । ইতিপূর্বে স্ৃতিকজরের 
অস্তর্গত ষে নকল পীডা বর্ণিত হইয্বাছে, বোধ হস তাহ? এতত্সহ সংযোগ 
হইয়া উপসর্গ রুপে প্রকাশ পায়। 


স্থারিত্ব ও ভাঁবিফল | সাধারণতঃ ইহা ২০ স্বণ্টা হইতে € 
' দিনে সাতখাতিক হব্ন। কোন কোন এপিডেমিক (ব্যাপকতাষ) অধিকাংশ 
স্কী আবোগ্যলাত রুৰে কিন্তু অনা সময়ে পীড়া হইলেই মৃহ্ হয়। 

নিরুভ দেহতত্ত্ব। ইতিপর্ববে ষে সকল স্থানেৰ প্রদাহ বর্ণিত 
হইয়াছে তাহা এস্থলে স্মরণ বাধিতে হইবে, ফেত্হত এর সকল প্রদাহ এই 
সাহখান্তিক পাড়ার উপসর্গ কপে প্রকাশ পাইয়া খাকে । তগ্ধাতীড 
স্ব'বতীয় কোমল বিধানের (11৯+883) শৈথিশ) এবং সিবস বা নসখকাআবী 
গহ্বরে জলসঞ্চয় হয় । 

চিকিতসখ | কোন কোন বোগিমী ওঁষধ দ্বারা বক্ষা পাইলেও 
অন্যের সেই উঁষধে কিছুই হন নাং ইহার কাবণ কোন কোন সময়ে 
পীড। ব্যাপক ক্ষপে প্রকাশ পাইলেও সাহঘ্বাতিক হয় না অন্য সময়ে 
তদ্ধিপরীত দৃষ্ট হয, শুতবাং ইহাব প্রকৃত ওুঁষধ নাই বলিলেও 
তত্যুক্তি হয না। ডাত ক্লার্ক বলেন, পীড়া এত সামান্য ভাবে প্রকাশ 
পাই এত গুক্ততব হয যে, প্রথমাবস্থায় োগিণীব কিছুই চিকিৎসা! হত 


স্থতিক দ্র ৷ ২৮৯ 


না এবং শেষাবস্থায় ওষধ সেবনাত্তে তাহার ফল প্রকাশ পাইবার সময় 
থাকে না। যদিঃরোগিবীকে প্রথযাবন্থায় দেখিতে পাওয়া যায়, ক্যালমেল, 
আফিম ও ডোভার্স পাউডার দিতে কদাচ তুল করিবে না। স্পিরিট অব 
টাপেন্টাইন কোন কোন বোগিণীতে উপকারে আইসে। ফলতঃ ম্যালে" 
রিয়। ত্ষটিত সাশ্রিপাতিক 'জরের ন্যাঘ ইহার চিকিৎসা করিলেও কিছু 
উপকার হইবার সম্ভাবনা । 


অপ্তম অধায়। 
পয়োখরের ব্যাধিসহল। 
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১। ক্ষণস্থায়ী জবর | 
এফিমিবা শব্দের অর্থ দৈনিক বা একদিন মধ্যে যে শ্বটন। হয়। 
অধুন! অজকাল স্থা্ী ঘটনাকে এই আখ্যা প্রদত্ত হইয়া থাকে। প্রস- 
ৰাস্তে অল্সকাল পবে ইহাৰ উৎপত্তি হয। অধ্যাপক চার্সেস ইহাকে 
ছুদ্ধোত্পাদক জব (2111 19৮৪:) কহেন । ফলতং অনেকের তৃতীয় দিবসে 
ছুক্ষোৎপাদন সমযে এই জব হইক্জা! থাকে । অন্যের এরূপ সগ্ষন্ধ দৃষ্টি- 
গৌচিব হয না। 
কারণ ।॥ শধ্যা হইতে উখান সমযে কিন্বা গৃহ পরিবর্তন কালে 
শৈত্য লাগিলে। অজীর্ণ বা অস্ত্রেব ক্রিষ। বিশ্তজ্ল হাল এবৎ মানসিক 
উত্তেজনা ও বিবামেব অভাব দ্বাবাও ইহার উতপন্ভি হয়। 
লক্ষণ | প্রথমে সাধাবণ দ্রেহেব অসুস্থতা হইয়া, জদ্বেপন, কম্প, 
_ শিবঃপাডা, পৃষ্ঠ ও বাহুতে বেদনা, স্তনে তীব্র বেদন!, পিপাদা, নাড়ীব 
দ্রতগামিত্ব, কদাজিৎ বৈষম্য ইত্যাদি লক্ষণ প্রতীবমান হয। প্রথমে 
শীতলাবস্থা আবন্ত হইধা পবে দেহ ট্রষ হয, তংসঙ্ষে জরামুব আব ও 
ছুপ্ধক্ষরণ হ্রাস হয । তৎ্পবে প্রভুত স্বশ্থ হইয়া জবত্যাগ হয়ব । ইহাতে 
জিহ্বা লেপসুক্তা, পাকাশঘেব ভ্রিবাবিকল ও কোষ্ঠবন্ধ হয। কখন কখন 
মানসিক ক্রিধা-বৈকল্য ও প্রলাপ কথন দেখা যান। ভব ত্যাগ হইলে 
ছগ্ধক্ষবণ পৃনরাবস্ত হম্‌, বব বৃদ্ধি পাঘ। প্রায় ২৪ দ্বণ্টামধ্যে পীড়া নিবৃত্তি 
পায়, কদ্ধাচিৎ ৪৮ ঘ্বন্টা পর্যন্ত থাকিতে নারে এবৎ যাহাদেব চিকিৎসা ও 
ষত্বু হয না, ইহা তাহাদেৰ দেহে সব্বাম বা সক্স-বিবাম জবে পরিণত হয়। 


নির্ণয়তত্তব | পীড়া মেপ উগ্রভাবে প্রকাশ পাষ তাহাতে ইহাকে 


হুতিকজব বলিয়া ভ্রম জন্মে । কিন্তু কষেক ঘণ্টান্তে জবের সম্পূর্ণ বিরাম 
ও উদ্দরে বেদনার অভাৰ দ্বাব। সহজে প্রভেদ করা যায়। 


চুকে চণ্দমবিদধারণ | ২৯১ 


চিকিশ্সা । শৈত্যাবন্থায় উ্ণ জলে পুর্ণ বোতল গ্রাত্রে লাগাইয়া 
ও উঞণ বস্ত্ে দেহ আববণ কবিধা বে।রিণীর কষ্ট নিবাবণ করিবে । *উষ্ণা- 
বন্থায় দেহ শপ বন্ত্রে আত্বণ করিবে ও খর্খবকারক ওঁষধ সেবন কবিতে 
দিবে । কোষ্ঠবদ্ধ ধাকিলে স্ট, মেন। ও টার্টাব এমিটিক স্হযোগ করিষা 
সেবন কবাইবে । পুষ্টিকর আহাব ও সামান্য বলকারক ওঁষধের ব্যবস্থা 
করিতে বিশ্বৃত হইবে না। জব নিবৃক্তি পাইলে শৈত্যাদি হইতে দেহ রক্ষা 
করিবার বিশেষ যত করিবে । 
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২। চুঢুকের চর্মবিদারণ। 

অনেক প্রশ্ততিক এই ব্যাধি অত্যন্ত কষ্টদায়ক হয়! জচবাচব 
প্রথম সন্তানের পব ইহাব উৎপত্তি হষ, কদাচিৎ কাহাৰ প্রত্যেক বাব স্তন্য 
দিবাব সময দুষ্ট হইয! খাকে। প্রা ২।৩ দিন স্তন্য পান কবাইলে 
চুটুকের তৃক বিদীর্ণ হয এবং অনিয্বমিত কাল থাকিনা আরোগ্য হয। 
পীড়ার আকাব অপেক্ষা বেদনার পনিমাণ অনেক অধিক । 

কারণ 1 অধিকাংশ প্ছলে শিশুকে পুনঃ পুনঃ স্তন্য দেওয়াতে 
বসাত্রাবী গ্রন্তির জ্রাব ধৌত হওয়ায চর্ম শুক্ষ হইযা কুঞ্চিত, কঠিন ও 
বিনীর্ণ হয। ইহাব সহিত সামান্য এনাহ হইয়। পীড়া বৃদ্ধি পাইতে 
পারে। আশ্চর্য এই, চুঢ়কের চম্ব বিদারণ হইলে *শিশুর মুখে এপথা! 
(41908) বা সব্বসবা নামক ক্ষত হুয় ; পক্ষান্তবে অন্য কাবণে শিশুই 
মুখে ক্ষত হইলে চুঢুকেৰ চর্ম্বব্দাবণ হয) 

লক্ষণ | প্রথমে স্তনবৃন্ত ও তংপার্্স্থ অদ্দিত দাগ বিশিষ্ট চর্ম 
শুন্ধ, রুক্ষ ও বিষমস্পর্শ হইঘা অনেকগুলি ক্ষুদ্র বিদীবণ দৃষ্টিগোচব হস 
ঘথবা তথাকার চর্ম্বনিশ্োটন (10০97125100) হইযা জলবৎ আব নির্থত 
হয এবং উক্ত অ্রাব উগ্র হওযাতে তত্মোচনেব পবিমাণ আবার বৃদ্ধি পায়। 
কথন কখন এই ক্ষত গভীরতব হওয়াতে স্তনবৃন্ত যেন ছুই তিন্‌ ভাগে 
বিভক্ত হয় । গীড়া অত্যন্ত বৃদ্ধি পাইলে বৃস্ত ক্ষত ও এককালে বিনষ্ট 
হ্য। এই ব্যাধি সত্তে প্রতি স্তন্যপান করাইবাব সময ক্ষত স্থান হইতে 
শোণিতপাত হয় ও ক্ষতও বৃদ্ধি পাম) বোগ্গাণীব কষ্টেব পরিসীমা থাকে 
না এবং কেবল শিশুব জীবন রক্ষার্থে তত কষ্ট সহ কৰিয়া থাকেন। 


২৯২ হ্ীরোগ-বিধায়ক । 


আবার ইহার সহিত প্রদাহ প্রবল হইলে লসিকা গ্রস্থিতে উহ? প্রধাবিত্ত 
হইয়! ছুঞ্জোৎপাদক গ্রস্থি আক্রমণ করিতে পাবে এবং তাহাতেই তলে 
স্ফোটের উদ্ভব হয়। 

চিকিওসা । এই পীড়া যাহাতে না রত পাবে তজ্জন্য গর্ভের 
শেষ মাসে প্রত্যহ সাবান দিষ। প্রাতে ও সাধাহে স্তনবৃত্ত ধৌত করিয়া 
শুষ্ক করতঃ ম্পিবিট ও জলে জিভ কবিবে। অনেক স্থলে এই সামান্য 
উপায় দ্বাবা পীন়াব প্রতিষেধ কৰা! হইবে বিজ্ত ঘ্ুত ও মোম একত করিস 
তাহা সংলেপন কবিলে আব্ও ভাল হয়? গীড়া আবম্ত হইলে সল ফেট 
অব জিষ্ক, কপার, এলম্‌, এপিটেট অব. লেড্‌ গুতৃতি ভলে দ্রব কবিয়া 
ক্ষত স্থান ধৌত কবিষে। হুল পরিমাণে কষ্টিক (জজেটাই নাইটাস) 
জলে দ্রুব কবিধা প্রতি স্তন্য দেওসার পৰ লাগাইলে অধিকতর উপকার 
দর্শে কিন্ত ইহা প্রযোগ কবিতে হইলে প্রত্যেকবাব শুন্যপান করাইবাৰ 
পূর্ব বৃস্তটা ধৌত কবিতে হইবে । ভা ড,ইড এক ঁন্দ জলে ৫ গ্রেণ 
ট্যানিন দ্রব করিয্পা! ধৌত করিতে বলেন) লীডা সামান্য হইলে টিং 
ক্যাটকু যথেষ্ট বলিতে হইবে । কলোডিবন' বা গণ-কটন দ্বাব। আক্রান্ত 
বৃত্ত আববণ করিলেও উপকাৰ দর্শে। নিপেল সিলও্ড চোা10-52121) 
নামক ষন্ত্রে স্তন বৃস্ত আববণ কবিবা দ্প্ধ পান কবাইলে এই ব্যাধি প্রায় 
, হঘ না. কিন্ত অনেক শিশু তদৃবত্তমানে দুগ্ধ আকর্ষণ কবিতে পাবে না। 

শিশুকে ছুই তিন বার স্তন্যপান কবাইঘা অপবেন দুগ্ধে তাহার জীবন 
রক্ষা কবিবে কি্ত পিষ়োধবে অধিক পরিমাণে দুগ্ধ সঞ্চিত হইলে স্ফোট 
হইবার সম্ভাবনা । এমত কোন স্থলে দেখ! যায়ু না, যাহাতে শিশুক্ষে 
স্তন্যপান করা রহিত করিতে হয। ফলতঃ সকল ওউঁষধ নিবর্থক হইলেও 
সামান্য সাবধানে থাকিলে ২ বাত সপ্তাহ মধ্যে পীড়া আপনি প্রশমিত 
হ্ষ। 
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৩। পয়োধরের প্রদাহ ও স্ফোট ! 
গভাবস্থাধ, প্রসবান্তে এবং শিশুকে জ্তন্যদানের ষেকোন সমস্বে 
স্ত্রীগণ এই ব্যাধিব দ্বাবা আক্রান্ত হইতে পাবে, এতন্বধ্যে প্রথম তিন মাস 
দুগ্ধ দিবাব সমযে অধিকধেশ স্ত্রী পীড়িভা হইয়া থাকে । ইহাকে সচরাচর 
হুপ্ধ-ম্ফোট (1৮ ৪১৪৩৫5৭) বা ঠুনকো! বলে । 


পয়োধরের প্রদাহ ও স্ফোট । ২১৩ 


২ মান বলেন, ৫৮ জন স্তন্যদায়িনী স্ত্রীব মধ্যে ১৯ জন প্রথম্‌ মাসে 
১৪ জন দ্বিতীয় মাসে, ৩ জন তৃতীম মাসে, ১ জন চতুর্থ, ২ জন ষষ্ঠ, ১ জন 
অক্টয, ১ জন নবম এবং*$৭ জন দশম মাষেৰ পর ব্যাধিগ্রস্তা হয়। 


প্রকার | এই প্রদাহ ত্রিবিধ স্তানে হইতে পাবে ; (১) ত্বকের 
নিম়স্থ কৌধিক বিল্লীব (০০11017198৪) প্রদাহ । ছুগ্ধোৎপাদনকালে 
ও যৌবনারস্তে ইহার উৎ্পপন্তি হব। ২) উরঃপেশী 0১০৫%0:৫] 7009619) 
ও স্তনের মধ্যস্থিত কৌথিক ঝিল্লীতে ; ইহাতে বেদনাদি অতিশয় হয্স এবং 
বাহু সঞ্চালনে তাহ] অসহ্ হইয়া উঠে ॥ এই পীড়া কোন সময়ে পৃযো- 
ৎুপস্ভি হয় তাহা নিণষ কৰা নিবতিশধ কঠিন। ৩৩) ছুপ্ধোৎ্পাদক স্তন 
পদার্থের প্রদাহ! ইহা সতত দেখা যায় না। সমস্ত স্তন পদার্থ বা অংশ 
মাত্র আক্রান্ত হইতে পাবে । 


কারণ | ছুদ্ধ ক্ষরণ জন্য সকলেৰ স্তমে ম্যান পবিমাণে উদ্দীপন! 


ও রক্তাববোধ হধ নল! । এই ছুই ক্রি সামান্য হইলে স্বল্প মাত্র জর এক . 


বা ছুই দিন হইঘা সমস্ত অহ্ধ নিবৃত্তি পায় কিন্তু উদ্দীপনাদি অধিকতর 
হইলে, গযোধর উষ্ণ, প্রস্থত ও বেদনাুক্ত হয় এবং সতৃরে সছৃপায় দ্বারা উহ? 
নিবৃত্বি না কবিলে তাহ। প্রদাহতে ও স্ফোটে পরিণত হয। প্রথম প্রসবের 
পর সচবাচর এই বক্তাববোপ্‌ ও তদ্দেতু প্রদ্দাহ হইতে দেখ| যায় এবং 
কাহারও এই প্রদাহে স্তন অতিশধ ক্ষীত হয়, 'ণমন কি, কক্ষ পর্যন্ত উর 
স্কীতি বিস্তাব পাইষা থাকে । শৈত্য, মানসিক উজ্জ্গ, দুগ্গক্ষবণ সমস্ত 
বাহুৰ অতিরিক্ত সঞ্চালন ইত্যাদি ইহ্রব কাবণমধ্যে গণ্য হইয়া থাকে। 
কখন ব। চুঢুকের ক্ষতাদি ইহার কারণমধ্যে পরিণণিত হয়। 


লক্ষণ ! প্রদাহের বিস্তাব ও গভীবতা অনুসাবে লক্ষণসকল উগ্র 


বা অন্ুগ্র হইয়) থাকে। কেবল ত্বক ও তন্গিযন কৌষিক তন্তু আক্রান্ত 
হইলে বেদণা, আরক্ততা ও আক্রান্ত স্থানেব কাঠিন্য এবং প্রসাবণ মাত্র 
দেখা ঘাষ, কিন্ত ছৃ্ঘক্ষবণ-গ্রন্থি ও তত্চতুপ্পাশস্থ তন্ত সকল আক্রান্ত 
হইলে বেদনার পবিসীমা থাকে না ৯ ইহা কক্ষদেশ পর্ধান্ত বিস্তৃত হইলে 
পযোধবেব স্দীতি এবং দৈহিক অইংস্থতা অত্যন্ত বৃদ্ধি পা । নাড়ী পুর্ণ, 
কঠিন ও চঞ্চল, তক উষ্ণ, শিবঃপীড়া, পিপাসা নিদ্রানাশ ইত্য।দি দুষ্ট হয়। 
আক্রান্ত স্কানেব ত্বক হয়ত সমস্তই আবক্ত, নটেও স্থানে স্থানে রক্ষিম 
হইয়া থাকে এবং ব্যাধির তীব্রতাব সময়ে হুগ্ধক্ষবণ বহিত হয়। 


২৯৪ স্্রীরোগ-বিধায়ঙ্ক । 


কিষংকাল প্রদাহ থাকিলে স্তনে স্ফোটোতপত্তি হট্টকর সময় কম্প 
দিয়া জব আইসে এবং ভাহীব পু ক্রেমশই উপরি উিত হইয়1 ত্বকে ষে 
একটী স্ফোট জন্মে তাহা! টিপিলে তরঙ্গব্থ সকল্ত1 পাওয়া যায়। প্রাগুক্ত 
স্কীতি খা ল্ফোট সচরাচর স্তনবুত্তেব নিকটেই দেখিতে পাওয়া! যাঁষ এবং 
বেলকাব দ্বাবা পুঘ নির্গত না কবিলে, ত্বক ও তন্লিগ্শ্থ কৌষিক তন্ত সকল 
ক্ষষ প্রাপ্ত হইয়া কতকগুলি ছিদ্র হইয়া পুর নির্গত হয়, কদাচিৎ, পৃ 
নিগর্মনের মুখ একটা মাত হইয়া খাকে) ক্ষোট বিন্তৃতি প্যইলে কৌধিক 
তন্ত প্রভৃতি বিগলিত হইয! যাষ। দেহ অন্যকূপে অসুস্থ না হইলে পুয়্ 
নির্গমনেব পব ক্ষত অত্বরে শুক্ক হয, কেবল আক্রান্ত স্থানের কাঠিন্য মাত্র 
থাকে। 

ব্যাধিব স্বাভাবিক অবস্থা উপবি বর্ণিত হইল। ভাং বার্ণেস বলেন, 
কাহাৰ গণুমালী পীড়া থাকিলে, কোন প্রকাব মানসিক দুশ্চিন্তা হইলে, 
অথবা! প্রথম হইতেই সযত্বে চিকিৎসিত না হইলে পীডা গুকতৰ। কথন 
বা সাংঘাতিক হইতে পাবে। বোগিশীর প্রত্যহই কম্প হইষা দৈহিক 
উষ্ণতা ও শ্বশ্ম হয এবং ততসহ স্তনেব স্থানে স্থানে নালী-ঘা ও কাঠিন্য 
হইতে থাকে । ক্ষুধা একবারেই শ্বাস হয অথবা সততই বমন হইতে 
দেখা যায়। কঠিন স্থানে পুযোৎপন্তি হইঘা কখন তাহা বিদশর্ণ হইয়া পৃ 
নির্গত হষ। যেস্থানে এই ক্ষত-ুখ থাকে, তাহার নিকটে শোথ জন্মে 
' এবং ও শোথগ্রস্ত স্থানেব গভীবদেশে পৃযেব উৎপত্তি হইতে দেখা যায়। 
অতএব স্তনেৰ সঞ্চুলাংশ জযত্বে প্রত্যহ পবীক্ষা কৰা উচিত; যেহেতু একেব 
পব অন্য স্ফোট হইতে দেখা ঘায়। স্বভাবেৰ প্রতি প্রতীক্ষা না কবিস। 
ফতবার আবশ্যক অস্থাতাত দ্বাবা পৃষ নির্ঁত করিবে । কাবণ এই প্রকার 
অস্ত্রোপচাব না কৰিলে বহুল শালী-ঘা হইযা বোগিণীর অপবিমিত্ কষ্ট 
বুদ্ধি কবে। সতত কম্প, মধ্যে মধ্যে পিত্ত-বমন, আহাবে নিতান্ত ছ্বেষ, 
অতিসাব, ত্বক ঘন্খে প্লাবিত বা গ্যক্ক ইত্যাদি লক্ষণেৰ সহিত হয়ত 
আভাস্তবিত গ্রন্থি সকল আক্রান্ত হব যথা মেসেন্ট]ৰ বা অন্ত্রাববণমধাস্থ 
গ্রন্থি, জবারু, ইত্যাদি। নাভা ভ্রত ও ক্রমশঃ ুর্ব্বলা হইয়া বহুদিন 
কষ্টেব পর রোগিণাৰ মুত্যু হুম । পু 

চিকিতসা । প্রদাহ নাশ কবা এবং যাহাতে ক্ষোটোৎপত্তি না হয়, 
তদ্থিষষে চেষ্টা কবা সর্ব্বাগ্রে প্রযোজন । এই জন্য পোন্টিস, উষ্ণ জলে 
স্বেদ এবং আবশ্যক বোঁধ কবিলে অর্থাৎ বোগিণীব যথেষ্ট শক্তি থাকিলে 
জলোৌকা দ্বারা দ্তমোক্ষণ কবিবে ও রক্তক্ষবণ বদ্ধ হইলে পুশ্টিস আদির 


পয়োধরের প্রদাহ ও স্ফোট । ২৯৫ 


পরিবর্তে শীতল» উ্নশীল ধাবন (,০6০0) ব্যবস্থা করিবে । মলবন্ধ 
থাকিলে অতি সত্বরে লাবণিক বেচক ওঁষধ দ্বারা কোষ্ঠশুদ্ধি কবিবে। 
ভাৎ বিটী বলেন, উক্ত তুঁযধ ব্যবস্থাত্তে বেচন হইলে টার্টার এমিটিক এক 
গ্রেণেৰ ১৬ ভাগেৰ এক ভাগ প্রতি ঘণ্টার দিষা তাহাতে বিবমিষ! উৎপন্ন 
করিবে, কিন্ত বমন হইতে দিবে না। ষদ্ি ইহাতে বমন হয়, আবও 
ক্ুদ্রতর মাত্রায় ব্যবস্থা করিবে। এই একমাত্র উপায়েই ২৪ ণ্টা মধ্যে 
পয়োধরের প্রদাহ নিবাবণ হুইয়] তাহার কাঠিন্য দৃবীতত হইতে পাবে 
ফলতঃ ইহার ক্রিষা দেখিশেই ইহাকে প্রাগুক্ত ব্যাধিব বিশেষ ওষধ 
বলিষা বোধ হয। এক ওন্স কোল্ড ক্রি ও এক ড্রাম একট 
€বলাডন! মিলিত কবির ব্যাধিত স্তনে সংলেপন করিলে বেদনাব উপশম 
হয়) কিন্তু শিশুকে শুন্য দিবার সম্যে স্ভনবৃত্ত তুন্দরকপে ধৌত করিবে 
শিশুর দ্বাব! উপযুক্ত পবিমাণে ঢুগ্ধ আকষিত না হইলে তাহা সমষে সময়ে 
গালিয়া ফেলিবে এবং একখানি তোয়ালিবা দিযা আক্রান্ত স্তন উর্ধে 
টানিক্া রাখিবে ইহাতে তথায় শোণিত সঞ্চিত হইতে পাইবে না এবং 
এতৎসঙ্গে আক্রান্ত পার্শেব বাহ বন্ধনী দ্বাবা সেই পার্থ বান্ধিষা বাখিলে * 
স্তনে টান পাইবে না ভাহাতেও অনেক উপকার হইবে। বোণিণীকে 
লদুপাক ও তরল পথ্য দিবাৰ উপদেশ দিবে এবং তাহাকে সতত শাস্তভাবে 
রাখিবার চেষ্ট] পাইবে । 

এ সকল উপায়ে স্ফোটোৎপত্তি নিবাধণ কবিতে না পাবিলে বাহাতে " 
নীত্ত পুন হয তত্প্রতি যত্ু পাইবে । দিনে ৩1৪ টা পোঞটস্‌ দিস! লাবলিক 
ওঁষধেব সহিত আফিম যোগ কবতঃ পুনঃপুনঃ সেবন কর।ইবে, তাহাতে 
বেদন। নিবাবণ ও নিদ্রা হইবে । পুযোৎ্পত্তি হইলে কোন্‌ সময়ে তাহ! 
নির্গত করিতে হইবে তদ্বিষষে চিকিৎসক দিগেব এঁক্য নাই। ডাক্তাব 
ম্যাক্িনৃষ্টক প্রতি চিকিৎসক অতি বিলম্বে পুষ নির্গত করেন। তাহাদের 
বিবেচনাষ অগ্রে স্বতাবেব উপৰ নির্ভব কবিয়া দেখিবে এবং যখন আপনা 
হইতে স্ফোট বিদীর্ণ না হইবে, কেকল তখনই বেলকারাঘ্বাত দ্বাবা পৃ 
নির্গত করিবে । অন্যে ইহাব বিপবীত মত অবলম্বন কবেন। ভাক্তাৰ 
কুপাব বলেন, স্ফোট চন্ ঠঁলিশ উঠা] পধ্যস্ত অপেক্ষা করা কোনই 
চিকিৎসকেব উচিত নহে, যেহেতু ভাহাতে এ স্ফোট বিস্তার পাইয়! 
স্নমধ্যে নালীর উৎপত্তি কবিতে পাবে, অতএব পুয়েব তৰঙ্গবৎ সঞ্চলতা 
উপলব্ধি কবিতে পারিঙশ্লেই বেলকারাখাতে পৃফ নির্গত কবিবে। সার 
এষ্টিলী কুপার বলেন, সত্ববে স্ফোটো পতি হইলে, স্তনে সম্মুখ ভাগে তাহ! 


২৯৬ ্রীরোগ-বিধায়ক | 


অবস্থিত্তি করিলে এবং তন্মারা যাতনাব আতিশয্য নাঞ্হইলে, স্বভাবের 
প্রতি নির্ভর কবাই উচিত। কিন্তু প্রথম হইতেই স্ফোট গভীৰ দেশে 
অবস্থিতি কবিলে, তাহাতে জত্বরে পুযোৎপত্তি ,ন! হইলে, স্থানীয় বেদ- 
নাদি অসহ্য হইলে, উদ্দীপন হেতু অদ্তিশষ জর হইলে এবং বোগিনীর 
অতিশয় শর্ত হইলে ও মানসিক ও দৈহিক ন্দরধ্য একবারেই নষ্ট হইলে, 
বেলকারাঘাতে শীগ্র পূয় নির্গত কবিয়া ক্লেশ নিবাবণ কবিবে। ক্ফোট 
নিতান্ত উপবিভাগে থাকিলে কিছু দিন অপেক্ষা কবা যাইতে পাবে, 
কিন্তু তাহাও আপনি বিদীর্ণ হওয়া অপেক্ষ, অস্ত্রাঘাতে বিদারণ করা 
ভাল। পুয় নির্গত হইলে অধিকতৰ পুষ্টিকর আহার দিবে এবং পুষে 
পবিমণ অধিক হইলে বলকাবক ওষধ দেওয়া আবশ্যক। বাত্রিতে কিছু 
দিন পর্যান্ত আফিম দিতে ভুলিবে না। স্ফোট ছোট হইলে আক্র্ত 
স্তনের ছপ্ধ শিশুকে টানিতে দিবে, তদ্বিপবীতে তাহাকে অনা স্তন পান 
কবাইয়া ব্যাধিত স্তন গ্ালিখা ফেলিবে। প্রদাহাদি প্রশমিত হইয়াও 
স্ফোটে পুষ নির্গত হইলে ট্িকিং প্রাঙ্টাব দিষা স্তন বাক্কিবা (১৮ 
-7878) দিবে এবং ন'লী ঘা হইলে তাহাতে অক্সোপচাব করিৰে। এই 
শেষোক্ত প্রাক্রয়াষ যেন রোগিণীৰ নিস্তেজস্কতা না জাম্ম। পোর্ট ওয়াইন, 
সিন্‌কোনা ঘ্বটিত বধ এবৎ হুপধ্যের নিতান্ত প্রযোজন । 

এক্ষণে স্নে অক্ত্রাঘাত করিবার নিয়ম প্রদর্শন করা যাইতেছে । 
এই কার্য নিতান্ত সহজ নহে। বক্ষ-স্থল সংলগ্র পবিধি হইতে চুচুকের 
অগ্রভাগে একটা +সবল বেখা মনে মনে অঙ্কিত কবিতে হইবে, এই বেথা! 
ধেন স্ফোটেব উন্নত স্থান দিক্সা গমন।কবে। এই রেখাব গতিতে অর্থাৎ 
লম্বালম্বি গতিব উপবি অস্থাথাত করিবে এবং দেখানে কত্তন করিবে 
তথায় ষেন শিরা (৮৪19) না থাকে এব স্তনে নিন্ম ভাগে অস্ত্রাঘাত ন! 
করিলে সমস্ত পৃক্প নির্ণত হয না। 
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৪। পয়োধরের পুরাতন স্ফোটি। 
সচবাচর দ্বিবিধ আকাবে প্রকাশ পায়। কে) সসীম, বা খে) অসীম । 
কে) সমীম ক্ফোট। পয়োধরেব স্থান বিশেষে ইহার উৎপত্তি হুইব্বা 
চতুষ্পার্থ্বে বা পরিধিতে' পৃ ও লসীকা তবনীভূত হয, তাহাতে উহ 
উপাশ্থিবং কঠিন হইযা যাথ। এই হেই উহাকে স্ল্যবব,দের (3853০এ 
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1৮001) ন্যায় দ্রেখায় এবং এই হেতু এই সসীম ন্ফেটককে (0 
00105011080 2)5069৪) কখন কখন স্থলীবস্ক স্ফোট (90099 
030959) কহ যায়। * 

ইহ প্রকৃতি অতি জযত্বে শিক্ষ। কবা উচিত, ঘেহেতু ইহা নান? 
প্রকার স্তনার্ব,দের সহিত ভ্রম জন্মায়, এমন কি, এই প্রমীদ বশতঃ অনেক 
সময়ে সমস্ত “পয়়োধব কর্তিত হইযাছে। গর্ভভ্রাব বা নিগ্মিত কালে 
প্রসব কাধ্যের পৰ ইছাব উৎপত্তি হইযা৷ থাকে, কখন লা ু্ধক্ষবণ জন্য 
ইহাব উদ্ভব হতে, দেখা যাযয়। এই বেদনাহীন উন্নত, কঠিন ক্ফোট 
কিছু দিন গত হইলে এক স্থানে কোমল হয কিন্ত ক্ষো্টের তবঙ্গবশ 
জঞ্চপতা তাহাতে উপলন্ধ হয না। ঘ্বনীভু-ত লসীকা ও সুয়েব পবিধিতে 
উক্ত সঞ্চলতার প্রতিহত হয় এন তদ্ধেতু ইহাকে খনী তত অর্ধদ বলিযা 
বোধ হয়। ইছা অল্পে অঙ্গে বুদ্ধি পাইতে থাকে এবং এই বৃদ্ধিব মহিত 
বেদনার উদ্রেক হয না। এস্থলে জানা উচিত যে, প্রদাহোৎ্পন্ন লীক1 
ও ঘনীভূত পূব ক্ষোটেব পরিধিতে থাকিষা থলীবৰ ন্যাষ তাহাকে আবৃত 
করে। ইহারই প্রতিবগ্ধকতা জন্য সঞ্চলত। পাওধা ধার না। 

নির্ণয়তত্্বঃ সযছে ইহাব প্রকৃতি নি্শঘ কলা নিতান্ত প্রঘোজন, 
তদ্বিপন্ীতে অর্ধ বোধে সমস্ত পয়োধব কর্তন (401[৮19107) কৰা 
যাইতে পাবে | 'এই নির্ঘ জনা দেপা ড যে, (১) ইহাব উৎপত্তিৰ 
পুর্বে গর্ভাধান, প্রসব কিন্বা গর্ভত্রীধ হইযাছে কিল!) €২) স্তনের উপবিস্থ 
তৃকের নিদ্ধে অল্প বা অধিক হউক, শোথ জশ্িয়াছে ৬ (৩ অতি অন 
অল্পে বৃদ্ধি পাইলেও এবং বেদনাহন ও সীমাবদ্ধ হইলেও যত সহকাৰে 
উক্ত সীমার অতীত স্থানে ব্যাপ্স হইতে দেখা যাইবে; (৪) ইহাকে 
ইচ্ছানুযীষী সঞ্চালন করা যায না, বেহেতু নিকটবন্তী পদার্থচমেব হিত 

হপ্রিষ্ট থাকে ; (৫) অংশ বিশেষে ইহা স্থিতিস্থাপক এবং কদাচিৎ তবঙ্গবৎ 

সঞ্চলতা-বিশিষ্ট হয। এই মকল বিষ অবগত হইলেও যদি নির্ণযুপক্ষে 
সন্দেহ হয তাহা হইলে টোকার ক্যানুলা প্রবিষ্ট কবিযা পৰীক্ষা করিবে। 
ফলতঃ পুয্ থাক নিশ্চিত হইলেও উক্ত উপায় পরিতাজ্য নহে। 

চিকিশসা | অন্ত্াঘাত* পবেড্রেনেজ টিউব (47%10259 ৮0০) 
বসান নিতান্ত প্রযোজন এবং স্ফোটেব পবিধি অতল ঘন ও কঠিন হইলে 
বন্ুগ্রিষুন্ত বজ্র (381০7) তাহাতে সেলাই কবিমু' দিবে । ইহা প্রদাহ 
উৎপন্ন করিবার মহছুপা্ধ এবং তদদ ব্যতীতও ইহা আবোগ্য হয় ন!। 
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ধে)ট অসীম বা বিস্তৃত পুরান্তন স্ফোট (07০21012059 ৪%- 
৪৫99৪) যৌবনাবস্তেব পর সকল বরসেই হইতে পাবে। " পয়োধবের নিম্নে 
কৌধিক তন্তমধ্যে ইহার উৎপত্তি হয়। কোন প্রকার আতাতকে ইহার 
কাৰণ বলিষা বোধ হয় না, যেহেতু ইহা! তদ্যতীতও উৎপত্তি হইয়া থাকে। 
সাধাবণ স্বাস্থা নষ্ট হইলে, গুটাজ পীড়া জদ্মিলে, অথবা জবায়ুব ক্রিয়া 
বিশৃঙ্খল হইলে ইহার উদ্ভব হয। ইহা পফ্োধবকে ঠেলিষা দিতে কিন্বা 
তাহাকে কৌণিক আকাৰ প্রদান কবিতে পাবে। পুয় হইলেই ভাহার 
সঞ্চলতা দুষ্ট হত্ব। 

চিকিতসা 1 বেলকাবাখাতে সতৃবে পুয় নির্গত করাই জদ যুক্তি 
এবৎ তৎপবে ড্রেনেজ টিউব বসাইয়া দিবে। এতৎসঙ্গে লৌহত্বটিত 
বলকাবক ওঁষধ, কড় লিভার অইল প্রভৃতির দ্বারা সাধারণ স্বাস্থ্যের উন্নতি 
সাধন কবিবে। 


অ্রম অধ্যায়। 
দীর্ঘকাল স্তন্যদানে যে যে অনিষ্টোপতি হয়। 


দীর্ঘকাল স্তন্যদানে যে বিশেষ অনিষ্ট হয়, বোধ হয়, চিকিৎসক 
সমাজে তাহা! এপধ্যন্ত ভালরূপে আলোচিত হয় নাই। এই নিমিত্ত 
প্রধান প্রধান স্ত্রীবোগ-পুস্তকে ইতার উল্লেখ দেখা যায় না। ইহাতে থে 
সকল অনিষ্টোৎপত্তি হয়, তাহা সচরাচর অনবধান বশতঃ তাহার অন্য 
কারণ নিবিষ্ট হইষা ধাকে, অতএব ্ সকল অপচষ সামান্য, গুরুতব বা 
সাষামিক ভাবে উৎপত্তি হইবাঁব ইতিবৃত্ত ও চিকিতসা এস্থলে বর্ণনা করিলে 
বোধ হত, পাঠকগণের উপকাবে আসিতে পারে। আমবা তর্কবিতর্ক 
পরিত্যাগ করিঘ। যাহা সভত সংঘটিত হয় একপ ব্বটনাবলীর উল্লেখ করিব 
এবং চিকিৎসক সমাজে ইহ] নিয়মিত আলোচিত হয় নাই বলিয়াই 
কষেকটী রোপিনীর বৃত্তান্ত পবিশিষ্টে প্রদান কবিব। 

সর্বাগ্রে বোধ হয়, ডাক্তার মার্শাল হল ইহাব বিষয় লিপিবদ্ধ 
করেন, তৎপরে ডাক্তার জামুয়েল এস্য়োযেল ইহার বিশেষ বিবরণ প্রদান 
করিয়াছেন । 

প্রথমে দৌর্বল্য ও ততপ্রতিক্রিয়ার লক্ষণ দৃষ্ট হয, কখন বা এই 
প্রতিত্রিষার পবিবর্তে নিস্তেজস্কতাও উপলদ্ধি হইযা থাক্ষে। প্রভিক্িযার 
লক্ষণ সকল পবে বর্ণিত হইতেছে । হক্সিছ্োগের ন্যায় বক্কালতা ও দৈহিক 
পাওুবর্ণ যে পবিমাণেই হউক, ইহাব আদি লক্ষণ তবে বজ্ঞান্গতাহেতু 
বিষম শোণিতসঞ্চালন জন্য স্থান বিশেষে রক্তাববোধ হইযা আবক্তিম হয 
এবং তাহাতে কোন কোন যন্ত্েব ক্ষণস্থায়ী বিকৃত উদ্দীপন। জন্মিয়া দেয় । 

বিভিন্ন যন্ত্রে কেবল ক্রিষা-বৈশণ্য হইলেও যথেষ্ট মনঃক্ষেপ কবা 
উচিত কিন্তু অনেক সময়ে কুচিকিৎসায় ও তাচ্ছল্য কব'তে ভয়াবহ 
যান্ত্রিক অপচয সংঘটিত হয। অতএব আমরা প্রম।ণু কবিতে পাৰি ষে, 
(১) ক্কাপক কাল স্তন্য দিলে অর্ধাৎ "যাসেব অতিবিজ্ঞ স্তনপান করাইলে 
আনেক সময়ে বিবিধ পীড়া জন্মে ; (২) ঘাস্ত্রিক অপচত্ব সতত না হউক 
কদাচিৎ সংঘ্ঘটিত হইতে পারে এবং (৩) এমভ অবস্থায় শিশুকে স্তন্য না 
ছাঁড়াইষা! সহজ্র উঁষধ প্রষোগেও কোন ফল দর্শে না। 
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স্তন্যক্জান অধিকাংশ শ্রীলোকের পক্ষে স্বাস্থ্যকর ও সুখপ্রদ কিন্ত 
এতদ্বিপরীত ঘটনা নিতাস্ভ বিরল নহে এবং মনুষ্য হুখাভিলাসী যত 
হইবে, আন্যদানে অহ্খ ততই বৃদ্ধি পাইবে । রক্তাধিক ও সবল স্ত্রীগণ 
১৫ হইতে ২০ মাস বা ততোধিক কাল স্তন্যদান, করিলেও কদাচিৎ ব্যাধি- 
গ্রস্ত হয়। যে সকল ভ্রীলোক প্রথম হইতেই চক্ধল, ব্যাধিপ্রবণ, ব1 খুটাজ 
ীড়ার অধীন, যাহাদের কাঘ্িক পহিশ্রম অপেক্ষা মানসিক চিন্তা বাল্য- 
কালাবধি অধিক হত্ব, যাহারা আবদ্ধ ও অস্বান্থ্যকব স্থানে সতত বাস করেঃ 
ষাহাদেব সন্তান হইবার পূর্বে হরিদ্রোগ হয় কিম্বা শোণিতত্রাব, শ্বেতপ্রদ্ঘর 
ব| অন্যত্রাবদ্বাবা দেহ দুর্ধল হয, তাহাদের জন্য ব্যাপককাল স্তন্যদান 
অবিধি। এ সকল ভ্্রীর পক্ষে হয়ত প্রথম হইতেই শিশুকে দুগ্ধ পান 
কৰা কষ্টপ্রদ হইয়া থড়ে অথব! শবীর সবল থাকিলেও স্ত্রীগণ কয়েক মাস 
মধো ব্যাধিগ্রস্ত হয় । এই শেষোক্ত সবল স্ত্রীগণ পীড়িত হইলেই প্রায় 
পেখা যায় যে, তাহারা হয় ত প্রচুব পুষ্টিকব আহীর পায় নাই; শিশুকে 
কৃত্রিম ভেণজ্য অর্থাৎ গবাদিব দুপ্ঠ না দরিয়া কেবল স্তন্যপান করাইয়াছে, 
এবৎ তাহাতে বাত্তিকালে শুনিদ্রা হয নাই, এবং নানা প্রকার দুশ্চিন্তায় 
কাল ক্ষেপণ কবিযাছে। এইকপে ইহারা ব্যাপক্ষ স্তন্যদানে ত্রমশঃ 
ছুর্কল হইয়া পড়ে এব উহার অনিষ্টকব লক্ষণ সকল প্রকাশ পা। 

এইবপে দৌর্বল্য, বক্তাল্পতা ও পবিপোষনাভাবে কযষেক সপ্তাহ বা 
কযষেক মাস মধ্যে ও সকল লক্ষণ প্রতীযমান হয়। সর্বাগ্রে পষ্ঠ ও কটি" 
দেশে আকর্ষনী বেদনা বোধ এবং শিশুকে শুন্য দিধার সমযে স্বন্ধ-ফল- 
কাস্ছিদ্ধষেন মধ্যে উত্ত বোধ হইয়া! থাকে। তাহার পৰ উদ্বগহবব বিশেষত্ত 
পাকাশঘ-গহ্বব শুন্য ও অবনত হওষা অন্থমিত হয় এবং জন্ুসন্ধানে 
জানা য্‌ইবে যে, দুগ্ধক্ষবণ অল্প পবিমাণে ও অতি কষ্টে হইয়া থাকে, এমন 
কি, অধিককাল গত নল! হইলে শিশু পান কবিতে পারে এত পবিমাণে ভুগ্ধ- 
ক্ষরণ হয় না। এই পমরে শিশুকে স্তন্য ছাড়াইলে, অথবা মধ্যে মধ্যে 
ঘঅন্যবিধ আহাৰ দিঘা প্রন্থতিকে বিশেষতঃ রাত্রিকালে বিরাষ দিলে এই 
সমস্ত অনুখ সত্ববে তীরোহিত হয এবং তাঙগাতে ক্ষুধা ও পাকশক্তি বৃদ্ধি 
এবং শবীবের বলাখান হইয়া থাকে। কিন্তু এ অবন্থাতেও শিশুকে দুগ্ধ না 
ছাড়াইলে উপবি উক্ত লক্ষণ সমগ্ বৃদ্ধি পায়। মানসিক উদ্দীপনা কিন্বা। 
নিস্তেজস্কতা ব্যতীত গুল্সবাযুব (05১০719) সম্ভাবনা হয়, নাড়ী স্বাভাবিক 
ঘপেক্ষা ক্রুতগামিনী ও প্রচাপ্য, পেশী সকল কোমল ও দুর্বাল হয়, ক্ষুধা 
প্রান থাকে না কিম্বা অথাপ্যে স্পৃহা জন্মে, হয় ত কোষ্ঠবন্ধ ও তত্যন্গে 


দীর্ঘকাল স্তন্যদাঁনে যে যে (অনিষ্টোৎপতি হয়। ৩০১ 


উদবাধ্যান হয, নচেৎ কৃন্থন ও বেদ্নাব সহিত পুনহপুনঃ বেচন হইয়া থাকে; 
শিন্ঃপীডা না! শিবোঘূর্ণনেব সহিত দৃষ্টিব খর্বতা জন্মে, স্বদ্ষেদ্বযের মধ্যে ও 

পার্থে পঞ্জনাস্থিৰ নিগ্নে বেদনা বোধ হয। ইহাতেও স্তন্য না ছাড়াইলে 
গুল ফ-সন্ধি ্ীত হয়? ,মুখম গুলে (শ'থ জন্মে, এবৎ পুনঃপুনঃ হৃদ্ধেপন 
হয । 

বোধ হয, অস্মদেশীঘ লোকের মনে এক দিনেৰ জন্য উদষ হয ন1 যে, 
দীর্ঘকাল স্তন্যদানে প্রল্ততিৰ কোন পীডা হইতে পাবে । পঞ্চম ব্ষ গন 
হইয়াছে, অথচ ছুই চাবিকাৰ মাত ছৃপ্চ পান ন। কৰিলে বালক ক্ষান্ত থাকে 
না। দীর্ঘকাল শাবীনিক বম নির্গত ভওবাতে যে সকল বেগেব উৎপত্তি 
হয়, তাভাব প্রকৃত কাবণ অনঠযন্দান না কবিষ1 এধেশীব লোকে ন্যা 
ইউবোপীবগণ পুর্বকালে মন্যতব কানণানুসপ্ধানে গুবুদ্ত হইতেন। 

উপসর্গ। (১) জনায় ও স্নেণ সহিত এত নশ্বন্ক ঘে একেব পীডাষ 
অন্য ব্যাধিগ্রস্ত হইবাব ক্ছুই আশ্চপ্যঈনাই, বিশেষতঃ যাহাতে মমস্ত 
দেহ বিশৃঙ্খল হইযা পণ্ড, এমত পাডাব জরাধু নিক্ষাত রা সস্তবপব 
দেখা যাষ না, এই শন 2 ক্ুত্রাব হয় এব উহ্থাৰ কৌশিক, 
নাডার শিখিলতা হে হ প্রাতবাবে অধিক পদিমণে শো! রি পাত ইহা 
থাকে । আবাব বলে,,দ্ব পবেই গ্েতপ্রদব জংন্। 1 ইহাতে যে দেহ 
আরও দুক্বল হয তাহ। পণা বংহল্য । 

(২) দৃষ্টির খুরনত1।, ইহার সভিতচলবৰ যে।জিকায (07101006158) 
বন্তাবকোধ ভয। সবে শিশকে শ্ন্য ছাভডাইস্লহ লিবারন হথ, কিন্ত 
ছোট বিষ্ভাব চক্ষুর কোণে গান পুনঃ দেওবা তাল। অধিক তব পু্ীকৰ 
আহার, মুক্ত বাষুতে অঙ্গ চালনা, কুইনাহ আইলণ সেবন বারধতেই 
উপক্চাব দর্শে। রোগিণী যাহাতে শীঘ অস্ত“্সন্ড। হইতে না পাব, তত্প্রতি 
তিশেষ উপদেশ প্রদান কছিবে। 

৩) অন্থৈর্ধা। ইহাতে সমস্থ অঙ্গ ইতস্মত্ঃ সপ্ণাপিত হয, এমন 
কক) কেহ কেহ ভঙ্গেব হ্থৈর্ধয বিশনে শশু7ক স্রন্য দিতে আবস্ত ক্রিষ। 
তাক্ষয হয়) কালা হত্তপদেব ও মুখমণ্ডসেব পেশীনিচষের আকুঞ্চন 
(চ130) হথ। এই উভধষ প্রকার রোগিনীব সখরে শিওকে স্তন্য 
ছাডান উচিত । ৪ 

(৪) অপনদাৰ ব! মগীবোগ । শবীরের পুবিপোষণ।ভঃবে যেমন কখন 
কখন মুগীবোগসে? উদ্ব £ব+ কধাচিৎ ইহাতেও তত্রপ হইতে দেখা '2।1ছে, 


৬ 
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বিশেষতঃ যাহাতে আঅপধ্যাপ্ত শোণিতপাত হয় তাহাতে অপস্মার বোগ 
হইবার আশ্চর্ধা নাই! 


৫) ক্ষিগ্ুতা ও মনোব্ভ্রিম ইভাঁব ঘঅপ্লাধারণ ঘটনা নহে। 
বোগিবী এক নির্দিষ্ট বিষযে একটা মত স্থির করে, তাহা যত কেন ভ্রমাত্বক 
হুক, সে কিছুতেই তাহা পনিবর্তন কে না। এই ইহার প্রথম চিহ্ 
এবং এনৎসহ দ্বিতীঘ লক্ষণ এই, শিশুকে ক্রন্য ত্যাগ কৰবাইতে বলিলে 
সে কিছুতেই তাহা কৰে না, সহস্র গ৫জন ও চিকিৎসকের আজ্ঞা হইলে 
উল্লঙ্ঘন কবিবাব চেষ্টা পায়। এই অমধে পৰিপাক শক্তি ছূর্ববল হওয়াতে 
শবীবেৰ পুষ্টি হয না এবং অনেকে কর ও অজীর্ণতা জন্মে । ভুদ্ধ ক্ষরণ 
অল্প হইযা সইসে এবৎ তংসঙ্গে উপবি উক্ত লক্গণসকলও বৃদ্ধি পায়। 
ইহাৰ পৰ ক্ষিপ্ত স্পষ্ট হইযা উঠে, নাঁড়ী চঞ্চল ও তীক্ষ হফ, ত্বক শুদ্ধ 
ও উঞ্ণ হয়, ফলতঃ সমস্ত যক্তুই বৈশুঙ্খল হইযা পড়ে । এক্ষণে তাহাব প্রকৃত 
অবস্থাৰ বিষষ আব সন্দেহ থাকে না। যেহেতু এই সমযে তাহাকে 
সাবধানে ন! থাখিলে শীষ দেহে বা অনন্যব শবীবে আব্বাত কবে। পুর্বে 
হ্বেদৌব্বল্যেদ পৰ প্রতিক্রিঘাৰ উপ্রেখ হইফাছে, তাহা! এতদ্বাবা স্পষ্ট 
প্রমাণিত হৃঘ, কিন্ত ডাক্তার লককৃ বলেন, বোগিণীকে অপরিমিত পুষ্টিকর 
আহাৰ ও মদিনাদি না দিলে এব্ন্্রকাব উদ্দ্েজনা হৃদ না) »দৎ ক্ষিপ্ত 
সহিত দৌন্বলোব হথেছ্ছ পবিচষ পাওয়া যায । এই অবস্থাতেও যি 
সামান্য যত কৰা যার এবং শিশকে স্তনা ছ্বাড়ান যাষ, তাহা! হইলেও 
পীড়া সত্বরে নিবারণ হয, ফলতঃ এই ক্ষিপ্ততা চিবস্থারী হইতে কদাচ 
দেখা যাষ না। 


শতিকোন্মাদেৰ সহিত্ত ইহা অনেক লক্ষণে সৌসাদৃশ্য আছে 
ভণ্ড দেখান কঠিন নহে । ছুর্বল, গলবাসুগ্রস্ত ও উন্দাপনশীল স্ত্রীগণ 
উভুঘ ব্যাধির অধীন হইষা থাকে এবং উত্তব পীডাব স্থাধিত্ব ও চিকিংসা 
একই প্রকাবে হয। গ্রদবান্তে যাহার একবাব শ্তিকোনম্মাদ রোগ হত, 
তাহণ্র পর প্রসবেও মেইরপ হইবার অস্তবনা; পক্ষান্তরে ধাহার বাপক 
কাল স্থনাদানে একবার পীড়া হয,. ভাহাব প্রত্যেক বাব এ কপ আচবণে 
. বাণ্ধি ভইতে পাৰে। , 


ডাক্তার এনফোযষেল বলেন, এতদ্বারা মন্তিক্ষ) ফুক্কস ও জরাফুন 
দিক বিকৃতি জন্সিতে পাবে। 
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অধিকাংশ নোগিশীব শিবঃপীড়া হইতে দেখা ষায়। যে পধ্যন্ত 
ইসা সমস্ত মস্তকে ব্যাপ্ত থাকে এবং অতি উগ্র ও সামঘিক না হুয, সে 
পর্যন্ত কোন চিন্তা নাই । কিন্ত যদি যণ্ডকেৰ সতত অসুস্থতা থাকে, 
মধ্যে মধ্যে স্থান বিশেষে বেদনা অতিশয় উগ্র ও অসঙ্থ হয, এই বেদনাৰ 
উদ্দীপনাব পুক্রে ঘদ্দি কম্প হুঙ্গু এবৎ উহ] মধো মধ্যে ভাস হন, কিন্ত 
সম্পূর্ণ তীরোহিত না হব, বিশেষতঃ এত২সহ সামান্যকপ ক্নাধবাঘাত থাকে 
ও মানসিক বিভ্রম জন্মে অথবা দৃষ্টিব খর্কবতা বা শন্দাদি শ্রবণে বিশ্ব 
গলাধঃকবণে কষ্ট হব, তা। হুইলে মন্তিক্ষেব কোমলতা হইবাব নিতান্ত 
সম্ভাবনা । 


বাহাদের গুটাজ প্ীডাব অস্থ্ুব থাকে, কিন্তু গুটীকোন্ভবেৰ লক্ষণ স্পষ্ট 
দেখ। যায না, তাহাদের ব্যাপককাল স্তন্যদ্ানে ক্ষষকাশেব উদ্ভব হয় 
সামান্য ও কচিৎ কাশে কোন ভব নাই, কিন্ত যাহ শ্ুদ্র, সতত এন যাহার 
সহিত শ্রেগ্মা উঠাইবাৰ চেষ্টা হয়; ঘদি শ্বাস প্রশ্বাস চঞ্চল ও সামানা 
কাবণে বিশ্বঙ্খল হয, সক্রেব স্থানবিশেষে নিয়ত বেদনা থাকে, ইহাব সঙ্গে 
দেহ যদি দিন দিন ক্ষীণ হয, নিষ্ঠীবন দেখিযা ক্ষযকাশ বলিম্বা সন্দেছ হয 
প্রত্যুষে প্রত ঘর হয এবং নাড়ীব চাঞ্চল্য বুদ্ধি পা, তাহ] হইলে বাধি 
ক্ষখকাশে পব্ণিত হইবাব সস্তাবনা। আবার উবোবীক্ষণ যষ্ত্রেব দ্বারা উল্ষ 
ব্যাধিব বিশেষ চিত পাওষা যাইতে পাবে। এইকপেও জবাধুব বিধান, 
সকল বিকুত হইতে পাবে । 


চিকিৎসা! 1! কোন যন্ত্রেরই, ক্রিযাবিকার আাবোগ্য কৰা নিতান্ত 


কঠিন নহে, যেহেতু ম্াববিক ও দৈহিক দৌন্দল্যই উহাৰ প্রধান কাৰণ» 
স্থতরাৎ পুষ্টিকৰ আহাৰ দেওযা, যাহাতে কোষ্ঠশুদ্ধি থাকে তদ্ধিষমে যঙ্্- 
কবা এবং শিশুকে স্তন ত্যাগ কবান কিম্বা অল পবিমাণে দেওষা নিতাস্ত 
আবশ্যক । বিশেষতঃ বাত্রিকালে প্রন্ুতিব যাহাতে হ্বনিদ্রা হয তাহা 
করিতে ভুলিবে না। কোন যন্ত্রের বিশেষ পীড়। হইলে শিণকে স্তনা- 
ত্যাগ কবাইযা সেই সেই ষশ্বেব প্রতি লক্ষ বাখিঘ়া ওষধেব ব্যবস্থ 
কবিবে। লৌহ ঘটিত ওষধূ কিস! লৌহ বিমিশ্রিত খনিজে'দক দেওষ। 
সর্দমতোভাবে কত্তবা । এক্ষণে কয়েক্টী উদ্দাহুবণ দিয়া এই বিষষটা 
সমাপ্ু কৰা যাইতেছে । 


৩০৪ স্তীরোগ্ব-বিধায়ক 1 


প্রথম বিবরণ-_উন্মস্ততত1 | 


মিন লী-_১৯ বসব বঃক্রমক।লে পথিণষ-পাশে বদ্ধ হযেন। ইতি 
পূর্বে তিনি হবিদ্দোশে আক্রান্ত হইঘা অতিশম দর্বলা হইযাছিলেন, কিন্ত 
পুষ্টকব ওঁষধ বাব্ভারে হবাঘ আবোগ্য ৪ কাদন। শিংশতি বর্ষ গত 
না হইতে তাহাৰ এক সন্তান হইফাছিল, ই শিএকে বধকাল স্গন্যপান 
কনা'ইযা পূনর্বাৰ সসত্! হইলেন, স্রুতবাৎ দ্বাবিংশতি বধ গত ন1 হইতে 
ছিত্তীয সন্ভতানেৰ মুখাবলোকন কবিতে হইল । তহ্পবে ভ্রগান্গয়ে আব 
চাবি সন্তান হয এবং দুইলাব সকালে গরঠপাত হুইয়াছিশ। তিনি সকল 
সন্তানকে স্তন দ্বাবা পালন কবিয়/ছিলেন। তৎপবে কনিষ্ঠ শিশুকে স্তন্য- 
দান কালে তাহাব শরীব শীর্ণ ও বিনর্ণ, অত্যন্ত চিন্তোদ্ধেশ, 07570০0901- 
714৭২) আব স্বভাব উগ্র হওষ"তে মক সুখে ভলাঞ্জলি দিতে হইল। 
নাড়ী শ্রীণা ও চপ্দলা, সতত পিপাসা, এবং কনীনিকা প্রপ্ত ও মস্তকের 
অগ্র ও পশ্ডাদ্থাগের বেদনায় অত্যন্ত ব্যাথিতা হইযাছিলেন। কোন প্রশ্ব 
জিজ্ঞাসা কবিলে জহি কষ্টে উত্তৰ প্রদান কবিতেন, আগ্সীক্জ জনেব সহিত 
আলাপ কবিতেন না একৎ একাকিণী শিশ্ন প্যান অনির্ধচনীব চিন্তায় 
নিমগ্প! থাকিতেন। পৌষ্টিক উধধ এ স্বান পব্বিভ্রনেৰ বাবশ্থা কবাতে 
গীড়াৰ হ্রাস লা হইয়া ক্রমশঃ বুদ্ধি পাইতে লাগিল, এমন কি, কষেকবাব 
তা ক্ামীৰ ও সন্তানেব জীবন নষ্ট করিনাব চেষ্টা পাইঘাছ্িলেন। 
কানের এপ্রকাৰ বৈকল্য দেখবা শিএকে এককজেই মতিহ্চ পৰিত্াাগ 
করান এবং প্রশ্ততিকেও উন্মন্তঞাল (15101)8011 5 ৯৮1107) প্রেরণ ঝর! 
হইল। তথাঘ তিনি প্রযহাতিশণে চ্াবিযাস মাপা আনবোগা লাহ কৰিসা 
গৃছে পুন্বাগমন কবিলেন' এতস্পচস দ্বাপশ মাম গত হঈগাল আন একটা 
সন্তান হইল এবং পপ্মাস ঞ শিহকে স্ুনপান করাইলে তিনিপর্কাবৎ 
বোগাক্রাস্তা হওযাতে পুনঃ উন্ন্তালমে প্রেবিভা হহলেন এবহ পুর্বাৰৎ 
প্রযহে আবোগ্া লাভ করিলেন । ইহাব পন একব*সব গত হইলে দে 
সন্থান হইল; তাহাকে চিকিৎসকের পবানর্শন্ববাণ শুন্য না দেওয়ায় 
পুন্বানুকপ রোগোহপন্তি হইল না। (1), নত], 
রঙ ্ 


দিীয় বিবরণ-__উন্মভত1 | 


ক্নঃ ১৮৩৭ মালের জুলাই» [সে ডাজাবর এসঘোষেল কোন এক মধ্য 
বয়গস্থা স্টীর বাটা গমন কনিঘ্বা জানিলেন বে, প্রথম পাচ মন্তানক্ধে দীর্ঘ 





ঘীর্ঘক!ল শুন্যদাঁনে যে থে 'সনিষ্টোপতি হয়। ৩০৫ 


কাল স্তন্যদান কবিরা সর্ব কনিষ্ঠকে ১৫ মাস পর্যান্ত স্তনপান কবাইয়ও 
ক্ষান্ত হয়েন নাষ্ট। তাহাতে মল্েবিকাব জন্মিযা স্বতাব উগ্র হইযাছিল, 
মুখমণ্ডল সময়ে সমযে আরক্ত হই ত, অকারণে ইতস্ততঃ দৃষ্টিপাভ করিভেন, 
এবং কষেকবাৰ গৃহ হইতে পলায়ন কবিতে চেষ্টা পাইরাছিলেন। নাড়া 
ক্ষীণা ও চক্চলা, জিহবা লেপনুক্তা ও আবিল, গ্ুধামান্দ্য, উদবোপবি গাত্যন্ত 
বেদনা ইত্যাদি লক্ষণ লক্ষিত হইয়াছিল। রেচক ওঁষধ ব্যবহার এব 
শিশুকে ত্তন্য ত্যাগ কবাইতে বিধি দেওবায় তিনি ত্ববায় আবোগ্য লাভ 
করিয়াছিলেন | (007 45175 011), 





তৃতীয় বিবরণ-_ক্ষয়কাশ । 


&ঃ ১৮২৮ সালেৰ জুলাই মাসে উপবি উক্ত মান্যবব চিকিংসক 
ক্কোন এক মন্ত্ান্তা ক্রীব চিকিতনার্থে আহত হইয্র অবগত হইলেন ফে, 
উন্চ নারী তাহার ৮২ ও পঞ্চম অপ্তানকে ১৭ম।ম পন্যন্ত স্বন্যপান কবাইয়া- 
ছিলেন এবং তজ্জন্য তাহান দেহ শীর্ণ হইযাছিল। প্রথমে উ্কাশ, বক্ষ- 
প্রাকাবেব দক্ষিণপার্থে ও পাকশ্থলীৰ উপহিভাগে বেদনা, তৎ্পরে জব, 
নাতির দলবল ও চাঞ্লা, প্রত্যেক মিনিটে ১২০ অবশেষে পুঘবহ হ্েক্মা? 
নত হইতে লানিল এবং অত্যপ্ত হ্বুধামান্দটা ও উদ্বাময় হইব তনয় 
তিন পঞ্চহ প্রাপ্ত হইলেন । 





কেহ কেহ মনে করিতে পাবেন, ,এবন্বিধ ঘটনা শক্িদেশে দেখ। যাষ 
না? তাহাপেব ভ্রন নিবারণ কবিখর জন্য নিন লিখিত ঘটনা সংক্ষেপে 
বিবৃত হইল। 


কোন এক ভদ্ কুলো্ভবা মহিলাব অকাল বাবধানে ক্রমান্ধযষে তিন 
সন্তান হন এবং তন্মধ্যে প্রধম হই সন্তানকে নিষমিত কালাপেক্ষা অধিক 
কাল স্তন্যদান কৰিব! তিনি ভৃতীখ পত্রের মুখাবলোকন করেন। শৃতিক 
মাস গত হইনে অত্যঙ্স দিন পর অর্থাৎ থৃঃ ১৮৭৬ সাঁলেব জানুযারি মান 
হইতে তাহার শবীব শীর্ণ, কোষ্টাববোধ, ক্ষুধাধ়ান্দ) পৌর্কল্য, অত্যস্ত 
পিপাসা, নাড়ীব চাঞ্চল্য, প্রত্যেক মিনিটে ১৯০/হ২কম্প, মস্তক ঘূর্ণন, কর্ণে 
বাদ্য শব্দ, সময়ে সময়ে ভান্তি, ইত্যাদি লক্ষণ প্রকাশ পাইতে লাগিল। 


৩০৬ স্্ীরোপ্ব-বিধায়ক | 


ক্ষুধার কিক্িম্মাত্র উদ্রেক হইত না, যাবতীঘ তক্ষদ্রব্যে অকুচি হুইধাছ্িল 
এব এইকপে শবীব বিবর্ণ হইল, আৰ তিনিও শধ্যাগত হইলেন। পোর্ট, 
লৌহমৰ বলকারক ওঁধধ মেবনে এবং শিশুকেনস্তন্য ত্যাগ করাইতে 
ব্যবস্থা দেওয়াতে তিনি ত্ববায় আবোগ্য লাভ কমিলেন। 


থম ভাগ সাত 


স্ত্রীরোগ-বিধাযক। 


দ্বিতীয় ভাগ | 


50000079] 10150916015 96076 17611516 তেতো] 91071054 
স্রাীজনশেক্িয়ের বিপ্বানবিকাঁর ॥ 





পথম অধাধ! 
ধাচ্ছেক্দিয় ও যোনির বাঁধি সকর্থ । 
1. 701)1607000710705 11)1101)7))61917 07 6106 1915 
১। যোনিকপাটেব পুষজন গুদাহ। 
তুক ও তনিক্স্থ অবধানেব প্রদাহ, যাহা সকল বসেই স্ত্রীলোকের 





মং ৪৮1 যোনি-কপাটেরু গ্রল 
প্রদাহ । 


হইতে পাবে এবং এতদ্বাবা যন্্রাও 
অতিশয হইতে দেখা ধায়। এক বা 
উন্তগ কপাট সমকাজে আক্রান্ত হইতে 
পাবে ।  কদ্ধাচিৎ বতিশিবি (17003 
৮০:০২) পধান্ত এই প্রদ্হ বিস্তার 
পায় । ডাহ ভগিধাও 380)%) বলেনঃ 
আঁধিকাংশ স্ছলে বাহ জননেজ্িয়ে ষে 
সকল গ্রন্থি আছে, তাহাদের আাব অব+ 
বোধ হইলে এই প্রদাহের উৎ্পন্ভি হয। 

কারণতত্ত্বীঃ অধিকাংশ বোগি- 
শীতে যেনি-কপাটে বাহক আঘাত 
প্রাপ্ত হুইয়া ইহাৰ উতৎপভি হয়, যথা! 
চবাৎ কোন আস্মাতু, উক্ত স্ব'নে ঘুষি, 
উচ্চ স্থান হইতে পতনে আতাত, বল- 
প্রযোগে অঙ্গম ইত্যাদি । প্রথম সহ- 
বাসে, অথবা পুনঃ পুনঃ সঙ্গমে, কর- 
হবতে কিন্বা নিকটবর্তী স্থ'নের প্রঙ্গাহ 


৩০ স্রারোগ]বিধায়ক ] 


বিস্তার পাইলে ইহাব উৎপত্তি দেখা গিয়াছে । কখন কখন বিশেষ কাৰণ 
ধ্যতীত গুর্ভাবস্থায ইহাব উদ্ভব হইতে পারে। ৪ 

লক্ষণ | প্রধমে গমনাগমন বা উপবেশন কবিতে কষ্ট বোধ হম, 
তৎপবে আক্রান্ত স্থান উঞ্ণ, আবক্ত, স্ীত ও দর্প দপে বেদনাধুক্ত হইতৈ 
দেখা ঘাষ) আবাৰ উক্ত বেদনা বংক্ষণ বা কু'চকী স্থানে প্রধাবিত হস্ত, 
এবং তাহ দাড়াইলে, গমনাগমন বা উপবেশন কবিলে বৃদ্ধ পায়। 

পৰীক্ষায় বোমিকপাট ও রতিগিবি বদ্দিভ ও স্পর্শে কঠিন বোধ 
হইতে । দি গ্রংস্থর প্রদাহ অগ্রে হঘ, তাহা গুটাব্‌ অহ্থমিত হইবে। 

এই অবস্তাব পীড়ার প্রতিকাৰ না করিলে, তাহাতে পুষোৎপন্তি 
ঈয। যোলি-কপাটের বিধালেৰ (বিশেষত হেতু চম্মব বিদীর্ণ না হইয়া 
গুন আমশচই অন্তাগে খাত কারতে থাকে । এইকপে কোন সময়ে 
সবলাক্্র তে করিব পৃ 7৩ হইফাছে । 


নির্ণর়তভ্ত | ব্যাির প্রবৃতি সম্বন্ধে দম হওয়। সম্ভব পর নহে। 
(৯১ স্ান্থরুদি 14179191116110৮) হইতে ইছান প্রাভদ এই যে, ইহা। 
অপেক্ষাকৃত অধিক কঠিন, অধিক্তব গে।ল, কাশিলে রূষ্ষি পায় না এখং 
টিপির। অন্তব প্রা্িষ্ট করা যা না। 
হে) শোধ (93117) 01 9)৩177,%) হইতে প্রতেদ এই, স্ফীতি 
সীমাবন্ধ। সাধারণতঃ এক যোনিক্পাটেই দেখা যার, শোথে তীব্র বেদনা ও 
আরক্ততা থাকে না) 

(৩) কোধারত অর্কা দের (৮0১১৮ (0070৮) সহিত অনেকাংশে 
এই পীড়া! সমতুল্য যেহেতু উভয়ই সমীম, নেদন/প্রদ,স্পর্শে কঠিন বোধ ও 
আরক্ত। 


চিকিৎসা । ব্যাধিব প্রথমাবস্থায় দেপিতে পাইলে জলৌকা দ্বারা 


রক্তমোক্তণ, পোলটিস্‌ এবং উগ্ররেচক ওষধ ব্যবস্থা দ্বারা ইহা সত্বরে 
নিবৃত্তি পান়। পুয়োপত্তি হইলে রন্তমোগ্ষণ অপ্রয়োজন। ডাৎ চাচখুল 
বলেন, পুক্বোপতি হইব] মাত্র বেলকারাঘাত দ্বাবা পুয় নির্গত করা 
প্রশ্নোজন ষেহেছু তাহা করিলে উহা? অত্যত্তরে নিরনভাগে (প্রোথিত হইবে 
না। পুঘু নিগত হইলে কয়েক দিন পোলটিন্‌দিতে অবহেল! করিবে না। 
ব্যাস্ত নুশ্থিরে রাখিয়া রোগিণীৰ চিকিৎসা! অপরাপর ক্ষতের ন্যায় করিতে 


বাহ-জননেত্রিত়ের গীড! | ৩০৯ 


হইবে। এ স্থলে ইহা বলা উচিত যে, পু নির্গত কবাব পর ক্ষতের 
প্রতি অমনোষোন্থ কবিলে এ স্থান বিগলিত হইতে পাবে । 


স্ 


2. 1210০541601 111010)07 07 076 157100, 
২। যোনি কপাটেধ কোধারুত অর্পন দ। 


এই সকল ভাস্দ ছেট বড নানা আঘতনের হইতে পানে এবং 
নেক স্থনে ভদ্দ স্বচ্ছ ও 

দত হতে দেখা যান। 
প্রথা শস্দ ম্টালব নাযআরস্ড 
হই! উ্া বমশঃ বৃদ্ধি পাষ 
কিন্ত সংপানণতঃ বেদনা প্রাদ হস 
নী। ভ্রমশহঃ গনন্'গমনে কষ্ট 


হা ইতে থাকক। প্আব লতা], 
উহা € চার থু হ উই, তে দেখ। 
যাষ না) বাশিলে বুদ্ধি পা না 


ও রা হাস কব। যাখ না। 
বোগিণী কহিল বুদ পৰি 
উপনেশন কীবলে তীত্র নেক 
নান উদ্দের্কা হঘ এবৎ আনেক 
স্মধে হলন না দিবা বসিতে 
পানে না। 
ৰ চিকিতসা । এই ব্যাধি 
নং ৪৯। কোগাপুত ওলা,দে অস্ত্রোগচান। প্রশমিত কিবা জন্য অনেকে 
নেক গুব'ব উপায় উদ্ভব 
কবিষাছেন। (১) অঙ্গদ চিদিফা “ন্সধান্থ পদার্থ নি কবিধা কর্তিত 
অংশ সংযোগ কণ। এই অঞ্জোপটাৰ প্রাথই দিফিল ঠই্। থকে, যেহেতু 
অন্দ,দের অন্তনাবরণ হইতে সচবাচব পুষ শিঃগ্ছত হইব তাহা পুনঃ 
স্টীত হয। 








রঙ 


(২) দীর্ঘকার ঝতন করিঘা অন্র,প্দব তবল পদ নির্গত করতঃ 


ও স্ত্রীরোগ বিধায়ক 1 


চি 


লিন্ট দ্বারা সংপুবণ কবিবে। ইহাতে প্রদাহোংপন্ন হইলে বিশেষ উপ- 
কার দর্শে। ঠ 


৬৩) অর্দ,দ চিবিয়া তবল পদর্থ নির্গত কুবংর পর আবৰণে উগ্র 
কষ্টিক দ্রাবণ দিবে। 

(5) সুচাদি বিদ্ধিষা অন্দ,দের উদ্দীপনা কবিলে তাহাতে পুঘোহ- 

পতি হয ও তত্পবে পুঝ নিগ্কত কবিনা প্রশমিত কবিবে। 

(৫; সমস্ত অন্দ,দ অঙ্কের দাবা উঠাইথা দেওষা (প্রতিকৃতি দেখ)। 
ইন্থাই সক্কাপেক্ষা উতৎকুষ্ট উপাপ, তবে এই অস্কেপচার বেদনাদায়ক 
এবং হুআন্পন্ন কৰা বকিন। ইহাতে বিপদ আশঙ্গাও আছে। 

ও | যেোনিকপাঁটের ব্রণ (40176 0607 ৬0158)1 খোনিছাবে 
শ্বেসকল মেদঃশ্রাবী- গ্রশ্থি আছে, তাহাতে শোপিত'ববোধ হইলে এই 
ব্রণের উত্পন্তি হয। 

চিক্ংদা । আইগডাইড অব সলক'ৰ আয়ণমেন্ট বা 
পশছেত্বাইড অব. মান্ঠবিৰ অনুগ্র দ্রাবণ প্রঙ্গের কবিলে এব ভংসহ 

অ.ক্রান্ত স্থান সতত ধৌত কবিক্া। পবিষ্কাব বাখিলে পাড়া সহজে প্রশমিত 
হষ। 


খ/ 


৪1 যোনিকপাঁটের আরুণিক? (10৮01007076 
৮৪1৮৫)। যোনিন উগ্র জ্রাব বা স্ুলকায় স্ত্রী বা বাজিকাব কপাট দ্বষেব 
পৰম্পৰ ঘর্ষণ গুভূতিব দ্বাৰা ইহাব উহৎপন্তি হম। ফলত ইহা কেবল 
আক্রান্ত কের ৰঙ্গাবরোধ মাত । ম্যাপ্িসিযা, অক্সাইড অব জিন্ক 
প্রডৃছিব শক্ধ্ম চপহ্ারা ব্যাধিত ন্দ্ান শুল্ক বাখা, অথবা সঙ্গোচক ধাবনে 
তাহা ধৌত কব! ইহার পক্ষে যথেষ্ট বলিতে হইবে । উক্ত অংশ সন্দ্দা 
পবিজ্ুত বাখা নিতান্ত প্রয়োজন । 


৫ | বিসর্প কোগ (127৮৯1119) অদ'চিৎ দেখা যায় এবং তাহা 
হইলে উহার সাধাণণ চিকিসা-প্রণালী অবলম্বন কবিখে। 

৬ যোনিকুপাটের পাম। (70০৮ 0158১) অতিশঘ কষ্ট- 

প্রদ ব্যাধি। ইভাতে ষে ট দপে বেদনা: দাহ ও চুলকানি হয, তাহাতে 

বোগিবী অতিশম্ু কাতবা হইম্বা পড়ে। এই পামাৰ সহিত আবক্রতাও 

যথেষ্ট হই! খাকে। শ্রেতপ্রন্দবের আ্রাবভেহ্‌ কিম্বা গ্রাউট, বোগে পবিপাম, 

মৃত্রধারণাক্ষমতাদ সতত প্রত্রাব পতনহেহ ষে উদ্দীপনা হয, কিম্বা মধুমেহ 


বাহা-জননেব্দিয়ের পীভা ৩১১ 


(0196165) বা যোনি-মুত্রাশয়ে ড০১০০-%০27701) ছিদ্র জন্মিলে ইহাব 
উতৎ্পত্তি হইতে পারে । যে সকল শ্থুলকান্্ শারীর স্তীব সতত -ঘর্শ্ম হয় 
এবং তজ্জন্য বর্ণিত স্থান পরিক্কত থাকে না, ভাহাদেবও এই ব্যাধি হইবার 
সস্তাবনা। পীড়া অধিক দিন থাকিলে আক্রান্ত স্ানেব ত্বক পুক হস্ত 
এবং তথাকার বোমরাজি নিপতিত হইয়া থাকে। 


চিকিৎসা । শেতপ্রদর থাকিলে তাহার প্রতিবিধান করিবে এবং 
যাহাদের গ্রাউট. পীড়া খাকে, ক্ষাবৌষধ (410811063) সেবন করাইবে । 
মধুমেহ থাকিলে প্রত্যেক প্রক্াব ত্যাগেব পর অধত্রে আক্রান্ত স্থান ধৌত 
করাইবে এবং উক্ত ব্যাধির বিধিমত চিন্চিৎসা কবিবে । মৃত্রধাবণেব 
অক্ষমতা জন্য সতত বিন্দু বিন্দ প্র্রাৰ হইলে উক্ত স্থান তৈলাক্ত কবিয়! 
উদ্দীপনা হইতে রক্ষা করিবে। স্ুলকাষ স্ত্রী যোর্নিকগ্লাটের ঘর্থণ হইতে 
রক্ষা করিবার জন্য সতত পরিক্কাৰ থাকিলেই হইবে । লেডলোষণ, 
গ্রিসিরিণ ও বোবাক্া ১* গ্রেপ, সুগাব অব. লেড সহিত মহলম, ১০-_- 
১৫ মিনিম লাইকার* কার্বনিস্‌ ভিটাজেন্স এবং ১ আত ভ্যাসিলাইন 
ক্রমশঃ বাহ প্রযোগ কাঁরিবে। পীড়া পুবাতন হইলে লিউনার কষ্টিকের 
উগ্র সাধন (১ আং জলে ২-__৪ডাম), কষ্টিক পটাস ০ আং জলে 
ই ড্রাম) কিশ্।। কার্বলিক এসিড. ও গ্লিসিরিণ ব্যবস্থা! কবিবে। 


৭1 ইক্বিদ্ধ (নূ€৮া৯) ॥ ইহাতে ক্ষুদ্র শুদ্র, ঘন সজলু 
পীড়কা উদ্ভব হয়। আচবাচর উরুর অন্তর্দেশ হইতে যোনিকপাট পর্য্স্ত 
বিস্তৃতি পাষ এবং ততসহ জ্বৰ, পাকবস্ত্রেব বিশৃঙ্তা, ব্যাধিত স্থানেৰ 
কণড,যনঃ ও দাহ বোধ, কখন কধন মলমৃত্র ত্যাগে কষ্ট ও জজ্ঘাদিতে 
বেদনা, ইত্যাদি লক্ষণ প্রতীষমান হব। পীডকাগুলি বিদীর্ণ ছইযা 
আহাদের বস জমিয! কচ্ছ,তে পবিণত, কিন্বা তখায ক্ষত হয়। এই 
পীড়া ৭কি ৮ দিন মাত্র থাকে কিন্ত পুনঃপুনঃ উদ্রেক হইষ! কয়েক মাস 
পর্যান্ত অবশ্থিতি কবিভে পারে। গুর্ষিণীদিগেব পীড়া বহু দিন পর্যস্ত 
থাকিতে দেখা গিয়াছে । 


চিকিৎসা। সেবনৌষধ শধ্য লঘু বিরেন্টক অস্ননাশক এবং 
বলক'রক ওঁষধের বিধি দিবে ।' আক্রান্ত স্থান সঙ্কোচক ওঁষধে ধৌত 
কবিষা বিসমধ ও কর্পুব একত্র চূর্ণ তদুপরি ছড়াইযা দিবে, কিন্বা 
ভ্যাসিলাইনেব মহিত অক্সাইড অব. *জিঙ্ক অযেন্টমেণ্টের ব্যব্থা 
কৃরিবে। 


৩১২, জ্ীরোগ বিধায়ক ] 


৮। জকণ্ড, ক্ষুদ্রপীড়ক| (1:7778) চুলকানিৰ সহিত কন 
কপন ভ্রম জন্মাযঘ । ইহাতে ক্ষুদ্র ক্ষুদ পীড়কাব সহিত চুলকানি ও তৃকেব 
উদ্দীপনা হদ্ধ ইভাৰ চিকিৎসা? নিতান্ত কষ্টসাধ্য এবং আনেক স্মষে 
আ/সনিক প্রণোগে উপকার দর্শে। আক্রান্ত স্থানে নাইটেট, অব. 
দিলভাব্‌ ও কাক পট।স প্রষোগ কবিবে। 


৬7 অলসক ব। শৈবালেক! (910) বোগে পীড়কাসকল 
ঘন ও তার্ধিকতব সংখা উদ্দৰ ভ্য এবং যে ত্বকের উপৰি উহাবা উত্পন্ন হয় 
তাভা পুক ও কঠিন হইতে দেখা যা । শ্থান পরিক্ষাব নাখা। শাইড়ো- 
সিবা'নক এগিডেল মুহলম বা ধাবন ও লাইকাৰ কাব নিস ডিটাজেন্স 
বহ্য প্রযোগ এবহ আহমেণিনক মেবন কবিলে উপকার দর্শে। 

৬০ | গোৌশিকোপদণশ . ২৮1101111০৯) অর্থাৎ উপদৎথশেব বিভিন্ন 
পীডকা একক'তো উদ্ব হস হাডা এন্যলে বর্ণনার প্রয়োজন নাই। এ 
নো কেবলি বঃ পুল নেহী 601070190৮5) ঝা শ্ৈন্মিক শুটিন ব্ষ্ষি ছুই, 
এক কথা বৃ পু হাঠান্ভ। এচবাঢর এই সকল ওটি বুত্তহীন) কোমল, 
বড় চাপটা এল বর ডে লস বঝোনমুখে উদ্ভ, ত হই থকে এবং তাহ! 
হইতে বে দথ্জ্ম্র বুদ নিএত ভয় তাহা। স্পরশক্রামক হ 

চিকিতসা । সাধাদণ উপদহশেব ন্যাঘ। টা অব মিলভাব, 
এমিড, নাইটে অব মণ্নলি,বিশ্তা কাব লক এদিড স্ানীঘ প্রশোগে 
উপকার দরে লাক ৪দ/মে শিট ভিজাইযা হদ্ব্াবা নিবউবন্ডী ভঙ্গ 
পূর্বীকুত বাখিবে এখন আকান্ত স্থানে সন্দদা ব্যালমেস ও ম্যাগ্রিসিয়া 
ছডাইবা তাহা শক বথিলে। 


৯১ ফ্যোনদ্বারের প্রদাভ ঘ01৮)1)৭,1 হভানণনা প্রক্ধাব; (ক) 
সামান্য উশ্রম্বেক প্রদাহ । খ্টজ ধু গ ছুল্গল দেহ-প্রক্কতি অল ব্যঙ্গ 
বালিকাগণের এই পাড়া হইতে পাবে এবং আব লেকে গীাব প্রকৃতি 
না জ'নিযা) অথথ পুংসমাপমে ষেহন্্ বস জাধাশ, (81000721108) হোতু 
উহার উৎপন্ন স্থির কবিয়া থাকে । সচবাচর প্র অঙ্গ অপাবষ্কার থাকায় 
কখন বা সৌঃএক হ্লিমিব (11816410718) উন্জেজনায় ইহার উদ্ভব 
হর। 

চিকিৎমা। আক্রস্থ্ প্রান সতত পরক্কাৰ বাখা নিত্রান্ত প্রয়োজন। 
উষ্ণ জলে ফটকিরি, জিন্ক বা মোহাগ! মিশ্রিত করিয়া এ স্থান ধৌত 


বাহ-জননেব্দরিয়ের পীড়া। ৩১৩ 


করিবে এবং বলকারক ও লঘৃবিরেচক উধধ সেবন করিতে দিবে। পুষ্টি- 
কর আহার, লৌহটিত ওঁষধ এবং কড্‌-লিভার অইল ব্যবস্থা! করিলে 
পীড়। ত্বরায় নির্বাত্বি পায়। 

অনেকে ইহাকে তুম বশতঃ ইন্ফ্যান্চাইল লিউকোরিয়া বা শৈশব 
মেহ কহেন। 

খে) সপুষ প্রদাহ (87160 ৮7015163), হয়ত মেহজ প্রদাহ 
বিস্তার পাইয়া কিম্বা রক্তাধিক্য, করসুবত বা এবম্িধ অপর বাহ বস্তর 
উত্তেজনায় উদ্ভব হয। নানাবিধ স্ফোটোদগমেব ও উত্তেজনীর আ্াবের 
সহিত ইহার আস্তিত্ব দুষ্ট হইখ। থাকে । 

ইহাতে জর প্রায় হইতে দেখা! ষাষ না, কিন্তু উদ্দীপনা অপবিমিত 
হইয়া আত্রান্তাংশ শুক্ক, আবক্ত, উষ্ণ ও স্কীত হয এবং একালগতে অত্যন্ত 
ুর্গন্ধ, উদ্দীপনীব, সপুয্ব শ্রাব নির্গত হইতে থাকে এবং তাহাতে নিকট- 
বন্ত' স্থানের চন্ম্ নির্খোচন হয এবং কখন কখন অদমনীয় কন হইতে 
দেখাযায়। খ্র পয এতদূর উদ্দীপনশীল হয় যে, ত্মংলগ্জে পুকষের 
মূত্রনালীর (0790708) ভযাব্হ প্রদাহ হয। কখন রোগিমীবই মুতর- 
দালী, মৃত্রাশয় বা যোনিন তীব্র প্রদাহ জন্মে । 


চিকিৎসা । সযত্বে আক্রান্ত শ্বান পবিক্কার বাধা, দিবসে ২ বাঁও 
বার স্বান করা, সতত শমনাবস্থায খাক' এবং ন্দিদ্ধকাবক পদার্থ বাহ্‌ প্রষোগ 
করা নিতান্ত প্রযোজন। যে পধ্যস্ত ব্যাধি স্থান স্ীত ও প্রদাহযুক্ত" 
থাকিবে পুনংপুনঃ উষ্ণ জলে স্্দে কবিষা অবসাদক ধাবন নেং ৫৯ ও ৬০) 
ব্যবহাৰ কৰিবে। প্রদাহ কিঘ্ব২পরিমাণে ভ্রাস হইলে “সমভাগে কাব লিক 
এসিড. ও প্রিসিবিণ কিন্ব! নাইটেট অব্‌ সিল,ভাব, ১* হইতে ২০ গ্রেপ, 
কখন বা ২ ড্রাম পর্য্যন্ত এক আঙ পবিস্রত জলে মিশ্রিত করিয়া প্র যোগ 
করিবে । উদ্দীপন। নিবাবণ জন্য ব্রাক ওযাস বা কার্বলিক এজিড যথেষ্ট 
বলিতে হইবে যোনির জ্রাব নিয়ে নিপতন না হইতে পায়, তক্জন্য 
কিছু তুলার বত্ত,ল যোনি মধ্যে প্রবিষ্ট কবিবে, তাহাতে উক্ত ত্রাব এ 
তুলায় অশোধিত' হইবে। কপুন্া্ি চূর্ণ নং ৬১ চা ৪ আবের উপরি 


ছড়াইলেও উপকার হয়। * " 
(গ) বুদ্ধ, দয় প্রদ্দাহ (011. 0121 ধরা, যাহাডে শ্রৈম্বিক 


ত্বক বা বসাশ্রাবী গ্রস্থিলমূহ বা উভয়ই এককালে প্রদাহগ্রস্ত হয়, তাহাকে 
২৭ 


৩১৪ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


এই আখ্যা প্রদত্ত হইয়া থাকে। গর্ভধারণের প্রথমাবস্থাক্স এবং ষে 
যে কারণে যোনির সপ প্রদাহ 
হয়, তাহাতে ইহার উত্তৰ 
হইয়া.থাকে। 
লক্ষণ । যোনি কপাটের 
উদ্দীপনা, অতিশয় কতুযন, 
দাহবৎ উত্তাপ এবং গ্রন্থি- 
সমুছেব আব বৃদ্ধি, যাহা সচবা- 
চব অত্যত্ত দুর্গন্ধ ও উদ্দীপনীয় 
হইযা থাকে । আক্রান্ত স্থান 
পৰীক্ষা করিলে দেখা যাইবে 
যে, তথাকাব শ্লোম্মক ঝিল্লী 
আরক্ত ও হ্ুদ্র বুদ্ধদাকারে 
স্থানে স্থানে স্ফীত হয় এবং 
তাহাছত পামান্য আঘাত 
পাইলে রভ্ভ্াব হয। এ বপ 
জান্বতে বোগণী অত তীর 
নং ৫০। বাহযোনির বুদ দা প্রদাহ। বেদন' জ্ঞাপন করে। উন্নত 
স্থান গুলি বসাশ্রাঈী গ্র্থি, কিন্ত 
' পুতিগন্ধ শ্রাবে শী সকল গ্রদ্ধি প্রাবিত হওযায তাহা দৃ্টিগোচব হয় না। 
এই গীড়া কত দিন থাকে তাহাব ম্থিরুতা নাই। গর্ভ সত্বে পীড়া 
হইন্নে তাহা সমস্ত গর্ভকাল থাকিতে পাবে এবং কধন কখন তাহার তীব্র 
কহ্যনে গর্ভআ্রাব হইয়া ধাষ্ধ। গর্ভ হীন দ্রীদিগেক পীড়া ষে কত দিন 
থাকে তাহা বলা যা না। শেোগিণীর সংসর্গে পুরুষেব মুত্রনালীব প্রদ্দাহ 
হইতে পারে। 
চিকিগসা | সপুৰ যোনি প্রদদাহে যে সকল প্রক্রিয়া করিতে হয়ঃ 
এলেও তাহাই প্রযোজ্য । পুবাতন ভাব প্রাপ্ত হইলে প্রদ্ধাহিত অংশে 
কাবলিক এসিড বা নাইটেটে অর. মিলভাৰ সংস্পর্শন মন নহে। 
হাইড্লোসিয়ানিক এদিজ মহলম নেহ ৬৩) কিন্বা পুর্স্বো গত যে কোন ধাবন 
(নং ৫৯ ও ৬০) এ অবস্থায় মহৌষধ জানিতে হইবে । এতৎসহ শ্বেত 
প্রদর থাকিলে তাহ'র প্রতিবিধান কর! সর্ধাগ্রে বিবেচ্য । 





বাহ-জননেজ্রিগ়ের পন্ড ৩১৫ 


এতছ্যতভীত যোনিকপাটেব স্থানে স্থানে নানা প্রকার প্রদাহ হইতে 
পারে। বাহুশ্য তু এ'্ছলে বর্ণিত হইল না। 


শশা 
চা 


১২। ক্লাইটোরিম নামক অঙ্গের বৃদ্ধি | 
15019,7291005116 9৮ 7051)67৮70101)5 01 01160)08, 
উপরি উত্ত অঙ্গেব কিন্ব। তন্সদ্যস্থ বিধানাদির (36:5963793) 
অস্বাভাবিক বৃদ্ধিকে এই সৎজ্ঞ। প্রদত্ত হইযা থাকে। 


ডাক্তার হুপার বলেন, প্র ক্লাইটোবিস হইতে কখন কখন ফুলকোপির 
আকৃতিতে আগন্তক পদার্থ বিনিঃস্কত হয়। হৃহা ষে্ন্তাস্ত অন স্থলে 


হইযা থাকে, এমত বলা যার না এবং ইহাও সবৃত্তক ৰা অবৃস্তক হইতে 





নং ৫১ ধোনির বহিরে কাটা টস সুতা রাত এবং তাহার পানে 
ফুলকে(ির আকারে হ্থাগন্থক পদার্থ দেখু। যাইতেছে। 


পাবে। ইহার নিগ্নভ'গ সচরাচর বিষম ও পুষ্পগুচ্ছেব ন্যায় ঈষৎ 
শ্বেতবর্ণ হইতে দেখা যাখ। 


৩১৬ স্্রীরোগ-বিধায়ক | 


ক্লাইটোরিস অঙ্ষে স্বাভাবিক আকার ব্যাপূত না হইয়াগড কেবল 
আয়তন মাত্র বদ্ধিত হইতে পাবে 1 বোধ হয, সমষে সময়ে বে কোন 
স্রীর স্্রত্ব নষ্ট হইয়া পুরুষাঙ্গের উদ্ভব হইতে শুনা যায় তাহা এই পীড়া 
ভিন্ন কিছুই নহে । ফলতঃ ক্লাইটোরিস স্বাকাবে বর্ধিত হইলে অজ্ঞ 
লোকে তাহাকে মেঢ,বত বিবেচনা কবে। কখন কধন ইহা অত্যস্ত বর 
হইযা আফা রভ্রষ্ট হইতে দেখা যাপ। মাছ্ণাৰ চিকিৎসালবে যাহা! কর্তিত 
হুইযাছিল তাহ! ছুই বসরেব শিশুৰ মস্তক অপেক্ষা কোন অংশে ছোট 
ছিল না। 

লক্ষণ | বাঁ জননেব্রিষেব বিভিন্নাংশের আয়তন বিষম হওয়ায় 
লক্ষণসকলও তদস্পুসীহব উপলব্ধি হইযঘ1 থাকে । এই জন্য কোন কোন 
বোগিবীতে পৃৎসৎসর্গ ব্যাহত ও গমনাগমন কষটপ্রদ হয়। কাহাব পীড্ডিত 
স্থানেৰ স্পর্শশক্তি নষ্ট, অন্যেব বৃদ্ধি পাষ এবং এই শেষোক্ত বোগিগীতে 
বতেচ্ছা বলবতী হইয়া থাকে । এই পীড়া আজন্ম উদৃত বা প্রদাহেব ফল 
হুইতে পাবে। এ 

চিকিতসা | বর্দিতীবস্থা সামান্য হইলে শৈত্যকাঁবক ও সক্কোচক 
ওষধে প্রশনিত হইতে পাবে, কিন্ত তাহা অতিশয় হইলে বিশেষতং 
তন্বানা বতেচ্ছাব অক্গাভাবিক বুদ্ধি পাইলে বঙ্ধিতা্গ সমূলে কর্তন করিতে 
হইবে । অথবা বন্ধনীতে (7,০24151%) সবলে বান্ধিয়া রাখিলে তাহা! 
ছিন্ন হইয় যাইবে অর্ধ,দ অপেক্ষাকুত ছোট ও তাহতে শোণিতবাহী 
নাড়ীসকল স্বল্প সংখ্যক হইলে অক্পরোপ্চাবে যে বভতজ্রাব হয় তাহ? 
সঙ্গোচক উঁষধেই সহজে বন্ধ কৰা যান। বৃহন্তৰ অন্দে অভিবিজ্ঞ 
নাডী থাকে, সুতরাং তাহ] কর্ভন করিলে শোণিতআব বদ্ধ করা বই 
কষ্টকৰ হইয়া উঠে। এমত অবস্ভাব ক্রমাথষ ২।৩টা বন্ধনী প্রয়োগে 
ছিন্ন কবিবে। বিগত খঃ ১৮৭২ জালে কান্লীৰ চিকিস/লযে প্রা ৫ ইঃ 
বঞ্ধিত ক্লাইটো পিস এইকপে ছিন্ন কনিয়া ইঞ্টকাম হইয়াছিলাম। কিন্ত 
ইক্রেজার নাম! আস্তে ছেদন করিলে শোনণিতপাত অধিক হয় না, 'মথচ 
জ্ঞার্ধা সিভ্ত শয়। ু 


ঘোনি-প্রদ্ণহ। ৩১৭ 


১৩। যেুনি-প্রদাহ_ ৬880169 ০০ 0010108, 


যোনির ৈৈস্থিক ঝিত্রী প্রদাহ। ইহা তক্রণ, মুছু ও অসামাসিক হইতে 
পারে । এতনম্মধ্যে তরুণ প্রদাহই সতত হয় । ইহা বালিকাদিগের 
হইলে, শৈত্য লাগা, অপবিষ্কার রাখা, সবলান্ত্র হইতে লম্ব বর্তল কমি 
(৪০০৪) যোনিব মধ্যে প্রবেশ কবা, বাল্য স্বভাব ব্শতঃ কোন 
বাহা পদার্থ তন্মধ্যে প্রবিষ্ট করা, কিন্বা কোন পাপাত্বা পুকষেব বতি 
চেষ্টা ইত্যাদি কাবণ বলিতে হইবে । অনেক সমষে স্পর্শাত্রীমক্ষ 
€10055009) পীড়াব সমঘ ইহার উৎপত্তি হইতে দেখা যাঘ। যথা 
আরক্ত ভব, হাম, মকবিক বা বসন্ত ইতাদি (। প্রাপ্ত বর়ঃস্থাদের 
শৈত্য সংলগ্ধে বিশেষতঃ ঝতুৰ সম শীতল জল লা'গাইল্লে, বত্যাধিকো, 
অতি শীতল বা উন্ণ বা উদ্দীপক পদার্থ যোনিতে শ্রক্ষেপ কবিলে, জবাধুৰ 
উগ্র উদ্দীপক শ্রাবে, পেসারিব উদ্দীপন এবং প্রসব পবে কিঘদশ 
বিগলিত শ্রাব তথায বক্ষিত হইলে, পীডান উৎপত্তি হইতে পাবে। 
আবাব অধাবনে ব্যাধি বৃদ্ধি পাথ। জবাসুন পাড়া নিবাবণ জন্য উগ্রধাবন 
ব্যবত হয, তাহার আতিবিজ্ত ঘ্বোনিতে গডাইসা পডিলে তক্কণ প্রদ্বাহেব - 
উৎ্পন্থি হইবাব সশ্তাবনা। 
লিদানতত্ত্ী। যোনি শ্রৈম্মিক কিবীতে আর্ত, সুতবাৎ প্রদাহ 
হইবামাত্র উহা প্রথমে শুক্ক ও অপবিসীম হু নাতে পুর্ণ থাকায় বক্তা- 
ধিক ও স্ফীত হদ এব তাহাব স্বাভাবিক আ্রাব ভ্রাস হইয়া বাদ । কয়েক 
দ্রিন এইকপে গত হইলে এঁ আব অক্লাভাবিক বৃদ্ধি পাঘ& উহা শ্রেম্মা ত্বক 
বা! মান্তক পূব আকার ধানণ কবে, কাহাৰ কাহাব তাহা উগ্রগুণ বিশিষ্ট 
(4০৭) ও অত্যন্ত দুর্গন্ধ হন। শ্নৈম্মিক ঝিলীব উপতক (09100917806) 
সত্বরে ছিন্ন বিছিন্ন হুইঘা তথায় ক্ষত ও অন্গ শোণিতত্রাব হয। কখন 
কখন সমস্ত শ্রৈষ্মিক উপত্বক ছিন্ন হইমা এককালে নল'কারে পুয়েব সহিত 
নিপতিত হয়। প্রদাহ উগ্র হইলে উক্ত ত্বকেব নিমস্থ কৌধিক তন্ত আক্রাস্ত 
হইয়! ক্ফোটকাদি জন্মিতে পারে । ধোনির দানামব প্রদাহ কেবল গর্ভ ধারণ 
কালে উদ্ভব হইতে দেখা যায় । ইহাতে গ্লৈশ্মিক বছুদসকলের বৃদ্ধি 
হইয়া সমস্ত যোনি দানাময় দেখা ঘা । এই স্কল দানা জরায়ু মুখ 
পধ্যস্ত বিস্তার পাইয়া থাকে। 
লক্ষণ | প্রথমে শুল্ক বা। দাহবৎ উদ্বোধ হইয়া প্রজা ত্যাশেচ্ছা 


অত্যন্ত বলবতী হইয়! ধাকে এবং মেহজ পীড়া হইলে প্রআব ত্যাগ্গে 


৩১৮ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


অসহা বেদনার উদ্ভব হয়। অঙ্গ কালান্তেই প্রভূত হরিদ্রান্ত বা সবুজ 
বর্ণের আ্রাব নির্গত হয় এবং অনেকের উহ উগ্র (401)) ও দুর্গন্ধ হুইক্া 
নিকটবর্তী স্থান সমুহের উদ্দীপনা ও চর্দ্ব নিশ্বোচন করে॥। যোনি ও 
বিটপদেশে (যোনি ও মলঘ্বারের মধ্যশ্ছলে) তীত্র ও দ্পদপে বেদনার 
উদ্রেক হয় এবং তৎসত্বে প্রত্রাব ত্যাগে অত্যন্ত কুস্থন করিতে হয়। যুত্র- 
নালী, যোনিদ্বার ও গ্রস্থিসকল এতন্বারা একবারে আক্রান্ত হওয়ার 
উহার অতিশক্» বেদন'দায়ক ও যোনিবীক্ষণাি যন্ত্রের প্রবেশ অসহা হইয়া 
উঠে। এই প্রদাহ আবার কখন কখন জবায়ু গ্রীবা ও তদ্দেহ পধ্যস্ত 
বিস্তার পাইতে পাবে এবং এই রূপে ফেলে'পিয়াখ্য খুচ্ছ ও অগুজনী 
প্রদাহগ্রস্ত হইতে দেখা নায়ু। কদাচিৎ বান্তীকোটরস্থ পবিবেই ও 
মৃত্রাধার অব্যাহতি লায় না। এই রূপে জরায়ুর পুবাতন প্রদাহ, কম্থাত্বৰ 
ও বন্ধযতু জন্মে। রর ইহাতে এতই ক্লেশকর হয় যে, নারীগণ 
উহার নাম শুনিলেই কম্পিত হইয়া উঠে। জননীর এই ব্যাধি থাকিলে 
তাহাৰ অন্তিম ফল স্বরূপে বা পূর্র্ব হইতে মেহ থ:কিলে শিশুর সপৃদ্ 
যোজিকা। প্রদাহ (০/1০7৮ (00)ঘ001051195) হইতে পারে এবৎ দৈব 
গতিকে রোগিণীর বা অন্যের চক্ষে প্র আৰ লাগিলেও উক্ত অক্ষিরো 
হইবা সম্ভাবনা । 


ভাঁবিফল । হচিকিৎসায় কয়েক সপ্তাহ মধো ইহা আরোগগা 


হইতে পারে, অথবা ইহা পুরাতন পীড়ার পরিণত হইয়া যোনির শ্বেহপ্রদব 
(৮ 551981 15950071508%) উত্পাদন করে। 


নির্ণয় । যে সকল লঙ্খণ বর্ণিত হইয়াছে, তত্নহায়ে পীড়া 
নির্ণয় করা কঠিন নহে। তবে যোনি হইতে বে শ্রাব নির্গত হয়, ভাহা 
মেহন কি প্রাদাছিক ইহা! স্থিব করা কঠিন ও অনেক সময়ে একবাবেই 
অসস্তব জানিতে হইবে। স্ুলতঃ প্রাদাহি পাড়ার লঞ্ষণমকলের সহস! 
উদ্ভব, মূত্র ত্যাগে তীত্র বেদনা, আবেব হরিদ্রান্ত বা সবুজ বর্ণ ও তাহার 
উগ্র গুণ যাহাতে পুরুষের মেহ ও চক্ষুতে লাগিলে অক্ষিরোগ হয়, ইত্যাদি 
লক্ষণে অনেক দনেহ "দূরীভূত করে। 

উপদংশ, মেহ ও প্রতিপাদনীয় (0০100 00769016) পীড়ায়, একের 
দেহ হইতে তদৃবীজ অন্য দেহে আরোপিত ন। করিলে দ্বিতীয় ব্যক্চির 
পীড়া হয় না। অতএব হধন যোনি-প্রদাহজ মেহ-ত্রাবে স্বামীর মেহ 
হইয। থাকে, তখন স্ত্রীকে অসতী বলিদ্কা অনুমিত করা নিতাত্ত মুক্তবিরুদ্ধ 


ঘোমি-প্ীদাহ। ৩১৯ 


আচরণ। ফলত; স্ত্রীর ত্রাব পুরুষাঙ্গে আশোধিত হইয়া প্রমেহের উৎপত্তি 
হইলে স্ত্রীর যেপনিম্গয়ই উপদৎশজ মেহ থাকিবে তাহা কাচই নহে 

উপসর্গ । সচুরাচর বৃধ (বাখী), যোনি-স্ফোট, মুত্রনালী ও মৃত্রা- 
শয়ের প্রদাহ, ফেলোপিয়াধ্য নল, অওজনী এবং বন্তির পরিবেহের প্রদাহ । 

চিকিতসা । পীড়া প্রবল বা মেহজ হউক, চিকিৎসা প্রায়ই এক 
প্রকাব হইবে। প্রথম হইতে ইহা উগ্রভাব ধাবণ করিলে ৩ হইতে ৬ 
গ্রেণ রপিল ব্যবস্থা করিয়া তৎ্পরে মিডলিজ পাউডাৰ কিনব! ব্ল্যাক 
ড্রাফট (মেলা ও সপ্ট) সেবন করিতে দিবে । বোগ্িনীর সতত সুশ্থিরে 
ও শয়নে থাকা নিতান্ত প্রত্বোজন। প্রথম ২৪ খ'্টায় উষ্ণ জলে কট্যাভি- 
ষেক, ষোহাতে এর জল যোনিমধ্যে সংলগ্ন হইতে পা», অথবা এ জল 
তন্মধ্যে প্রক্ষেপ করিবে। এই শ্রেষোক্ত জলে পোস্তঢেড়ি সোহাগা, 
নিশেদল, কার্বনেট অব এমনিয়া, পামণাঙ্ষেলেট অব পটাস, ক্লোবেট অব 
পটাস ০১ পাইন্টে ১ ড্রাম/ কিম্বা কার্বলিক এসিড ও০ ভাগ জলে ১ ভাগ) 
যোগ করা যাইতে পারেঁ। কোষ্ঠ শুদ্ধির জন্য নিযুমিত কাল ধাধ্য করিব 
শ্বিপ্চকারক লাবপিক বিবেচক দেওয়া কর্তব্য এবং প্রস্রাবের শ্বনত্ব হ্রাস ও 
পরিমাণ বৃদ্ধি করিবার জন্য যবের জল বা লেমোনেড মিশ্রিত করিষ! 
এদিটেট, বা সাইটে, অব পটাস পেবন করিতে দিবে । 

পথ্য অনুত্ধেজক ও সহজ পাক হইবে এবং বত্তদূব সম্ভব তব 
হওয়া প্রয়োজন, সুতরাৎ মস্য কা মাংসের ঝোল, দুগ্ধ ইত্যাদি ব্যবস্থা 
কগিবে। রঃ টি 
বেদনা অসহ্য হইলে অবসাদক ওষধের বিধি দিবে যথা মফিত! 
ডে ই গ্রেণ) কিন্বা মফিয়া (& গ্রেপ) ও এট্রোপিন ফেক গ্রেণ) কিনব 
কোনায়াম (১ গ্রেণ) সপোজিটরি স্বরূপে অথবা ্ার্চ ও লডেনম (২০--৩০ 
মিনিম) মলদ্বারে প্রক্ষেপ কবিবে। কোন কোন রোগিনীকে আফিম কিন্থ! 
তৎ্সহ হাইওসায়ামদ্‌ সেবন করাইযা ন্বায়বিক উদ্দীপনা নিবারণ 
করিতে হষ। 

গীতা অপেক্ষাকৃত ভ্রাসপ্হইলে অধিকতৰ পুর্ধিকর ও হ্বন বন্য আহার 
দিতে হইবে কিন্ত এখনও মদ্িরাি উত্তেজক ম্পদার্থ দেওয়া হইবে না 
এবং যোনির প্রক্ষেপে এক্ষণে সক্কোচক* ওঁষধ যোগ করিতে হইবে। 
ঘখ। ফিটকিরী, সল.ফেট*অব জিস্ক, সল ফোকার্কলেট অব জিঙ্ক হে পাইন্ট 


৩২5 স্ত্রীকোশগ-বিধায়ক । 


জলে ১ ড্াম)। এসিটেট অব লেড, ট্যানিক এসিড, ইন্ফিউজন অব্‌ 

ওক:রার্ক, গ্রীণ-টী ইত্যাদি দ্বার! বিশেষ উপকার পাওয়া। গ্বায় না, অথচ 

বোগিনীব বস্ত্রাদি বিবর্ণ হইস্বা যাক । উত্র আাব ধোঁত কবিবার জনা 

প্রত্যহ ২৩ বার উষ্ণ জলেব পিচকাবী দিবে । জবাদি অপনীত হইয়াও 

আব অতিবিক্ত নিগত হইলে নাইটেট অব সিলভাব দ্রাবণ (১ আং জলে 

৯ কি২ ড্রাম) কিম্বা ২ আং গ্লিসিরিণ ও ২_-৪ ড্রাম কার্ধলিক এসিড, 
ংলেপন কনিবে। 


দ্বান।ময় যোনি-প্রদাহ থাকিলে এই শেষোন্ত ওধধে বিশেষ উপকার 
দর্শে। পীড়া সামান্য হইলে গ্রিসিবিণ ও কার্বলিক এসিড মন্দ নহে 
কিন উগ্র ব্যাধিতে কোনই উপকার দর্শে না। উপরি উক্ত ওঁষধের 
দ্রাবণদ্বয় ধোনিবীক্ষণ ধস্কেব সহাযতায় প্রযুঞ্ত করা যাইবে এবং শয়নকালে 
বিসমথও অকসাইড অব, জিক্ষ, ট্যানিক এসিড, কিম্বা এসিটেট অব্‌ 
লে. পুথক পৃথক বা মিয়া কি এটোপিনেব সহিত পেসারি বা সপোজি- 
টাবী করপে ব্যবহার কবিবে। গ্লিসিবিণ, আইস্এগ্রাস, কোকোধা বটার 
ইত্যাদিতে সপোজিটাৰি প্রন্মত কবিবে। আবশেরে পৌখ বা অন্যবিধ 
ব্লকানক ওঁৰধেন বিধি দিবে। পুকষেব মেহবোগে যেমন কোপেবা, 
কিউবেৰ ও একন্বিধ উষধে উপকার দর্শে, স্্রীপণের তাহা নহে, তবে 
বদি মূত্রনালীর বা মুত্রাশঘের প্রদাহ আতিবিক্ত হব, এ সকল ওঁষধ দিলে 
ক্ষতি নাই। 


১৪1 -[১2011)999 ড 22119, যোঁনিভ্রং 


এই জাধারণ ব্যাধিকে অনেক সমবে জবাসু-ভ্রংশ বলিয়। ভ্রম 
জন্মিযাছে; বিশেষতঃ অধিকাংশ "ছলে স-জরামু-যোশিত্রংশ হইয়া খাকে। 
কোন কোন স্থলে জরাযুব কিছুমাত্র ব্যত্যয় না জন্মাইযা বহুদিন ট্হ! 
ভ্বস্থিতি করিতে পাবে, অন্যত্র তদ্বিপরীত হইতে দেখা যায় । সম্মুথ- 
প্রাচীর ভ্রংশ হইলেই যে চ্চাহার সাঁহত 'মুত্রাধাব নিঃস্কত হইবে, তাহা 
অঙগজ্বনীষ বলা যায় না, তবে উভত় ত্বটন! প্রায় একত্র পুষ্ট হইয়া থাকে। 
ব্রং পশ্চাৎ্ প্রাচীরের ভ্রংশ* হইলে তসহ সবলাস্ত্র নির্গত হওয়া বিরল 
বলিতে হইবে। স্মস্ত যোনিবও নিপতন্‌ আসম্তীব নহে। 


যোনি-ভ্রংশ 1 ৩২৯ 
& 


(ক) পুনঃপুনঃ সন্তান হওয়ায় যোনির আভ্যন্তরিক পর্দী শিথিল 
হইযা যখন মুত্রাধারু পরি- 
পূর্ণ ও প্রস্থত হয়, যোনির 
সনুখস্থ ও পর্দা ঠেলিয় 
নিম্নে পাতিত কবে এবৎ 
যতবাব সুত্রাধাৰ পূর্ণ হইবে, 
ততবাৰ এই ভ্রংশ বাদ্ধিত 
হইবে। 
থে) যোনিৰ এ পর্দার 
শৈথিল্য ও হীনশক্তি সমবে 
সতচ্চ রকাষ্ঠব্দধ হইলে 
গর ডি র্চিত মলদ্বাব পশ্চা 
₹৫২। শুত্রাধারেব মভিত যোনির ভ্রংশ। বল 
উহ! উকদেশ পযান্ত ঝুলিয়া পড়িযাছে। রা বু এ 


ঙ 

সহিত যে সৌত্রিক ঝিল্লীগ্কারা সরলান্ত আবদ্ধ থাকে তাহাৰ আকর্ষণে এ. 
অস্রভাগ কখন কখন বিহঃস্থ হইবার সম্তাবন1। সুতবাৎ উভযবিধ ভ্রং 
এক ধাবায় সমাহিত হয। 

গে) মৃত্রাধার কি সরলান্ত ব্যতীত সমস্ত যোনির ভ্রংশ নিতান্ত 
ভল্প স্থলে চুষ্ট হইসা থাকে। ্ 

যে প্রকাবেব হউক, পূনঃপুনঃ গর্ভধারণ জন্য যোনিব বিধান সকল 
নিতান্ত শিথিল হইলে এই দুর্ঘটনা হইয়া থাকে । কদাচিৎ ইহাব সংঘটলে 
প্রসবাদির কোন সম্বন্ধ থাকে না। বৃদ্ধ বয়মে যোনি ও তন্নিতটবস্তাঁ 
বিধানসমূহ্ব সংজতি ও আশোষণ হেতু এতদ্ঘটনা জস্তবপব জানিতে 
হইবে। যাহাদেব যোনি শিথিল, মলাদি ত্যাগে অত্যন্ত কুস্থন করিলেও 
ইহার উৎপস্থি হয় । 

চিকিতসা । ফোনিব শিথিল বিধান দুষ্ট হইলে বোগিণীকে 
সুশ্থিরে শয়নে বাখিবে এবৎ হন্দিপূর্কে যে হাটু5বক্ষে ভর দিয়া! শয়নের 
প্রথা দেখান হইয'ছে, তাহাও, এস্ফলে ব্যবস্থা কৰিব এই শিথিলতা 
প্রশমিত কবিবার অন্য শীতল জলেব প্রক্ষেপ কিন্ধধ ট্যানিন (১ পাইণ্ট জলে 
৪ ভাম), সলফেট অব জিঙ্ক (১ পাইপ্ট জলে ৪ ড্রাম), বা ফিটকিরী 
(১ পাইণ্ট জলে ৪--৮ ডুরম) ইত্যাদি সক্কোচক ওঁধধের দ্রাবণ প্রক্ষেপ 
কবিবে। এই সকল ওঁষধ সংযুক্ত পেসাবিও ব্যবহার কবিয়া দেখিবে। 





৩২২ স্রীরোগ-ব্ধায়ক । 


সাধাবণ ম্বান্টযের প্রতি বিশেষ দৃ্টি বাখিবে এবং মল মূত্র ফাহাতে 
সতত পবিষ্কার থাকে এমত করিবে | এ সকল নিরর্থক হুইলে পার্খ্বাপার্শি 
ছুই শলাক1! সংযুক্ত হে'জের পেস'বি (1০8০5 [১255০৮চ 1 ০:০3৪ 
7873) ব্যবহাব কবিবে কিন্তু স্কোচক ওঁবধ দিতে, ভুলিবে না। কিছুতেই 
উপকাঁব না হইলে যোনির কিষদংশ কর্তন করিযা তাহার আয়তন হাস 
কবতঃ উহাকে স্বস্ম(নে বক্ষিত কবিবে, অথবা যখন যোনিদ্বাবেব বৃহদায়- 
তনেব অপ্রয়োজন হয়, এমত বাঞ্ধক/; বয়সে যোনিকপাট কর্তন করিয! 
শেলাই কবতঃ অল মাত্র ছিদ্র বাখিয়া পুনঃ বাধি হইবাৰ সম্ভাবনা! নষ্ট 
কবিয়া দিবে এবং স্বস্থানে তাহা তাড়িত করিলে আর নিঃসৃত হইতে 
পারিবে না। 


157 701009 0111)6 ৮৪109, 


১৫। যোনিব বনছুপাদ। 
ইহ অতি বিবল পীড়া বলিতে হইবে। কিন্তু ইহাব অস্তিত্ব জান! 
না থাকিলে, বিশেষ ভ্রম জন্মিবাব সম্ভাবনা । প্রগহম ফোনিব মধ্যে মামান্য 
একটা অর্কদেব উৎপত্তি হয, যাহা ক্রমশঃ বৃদ্ধি পাইতে থান্ধে। 


টা 





__.+ শশী 


কা ০০০ ৮পতছি 








নং ৫৩। বতপাদার্ব্বদ । 


যোনির আক্ষেপ ] ৩২৩ 


এই দ্ূপে কিছু কাল তাহা যোনি মধ্যে থাকিয়া বহিঃস্থ হয়। বিশেষ 
তব সহকারে পরটক্ষা না করিলে ইহাকে জবায়ু ভ্রংশ বলিয়া বোধ হয়। 
কিন্ত বিশেষ চিহু এইসউদ্ধে ঠেলিষা দিলেও উশিত হয় না। যোনির 
ন্যায় আবরণে ইহাও জাবৃত থাকে, কেবল মধ্যস্থলে ক্ষত হয় (কাল 
জাগ)। ইহার আয়তন ও গুকত্ব হেতু যে সকল অথ হইবার সম্তাবন! 
তদ্ব্যতীত রোগিনী কিছু অন্ধ অনুভব করিতে পারে না। মল মুত্র ও 


খতু অকুেশে হয়। বন্ধনী বা ইক্রেজার নামা অস্ত্রে বুপাদ ছিন্ন করাই 
স্ৃযুক্তি। 
১৬। ০5010157005. যোনির আক্ষেপ । 

ডাক্তার সিমূস ইহাকে বৌমারিকার (লিড:২০০) ও (নানি দ্বাবের 
স্বায়ব স্পর্শ শক্তিৰ আধিক্য এবৎ যোনির মগ্ডলাকার পেশী হুত্রেব আক্ষেপ 
কহেন; ইহাতে পুসংসর্গের সম্পূর্ণ বাধা জন্মায়! ইহ নিতান্ত বিরল 
নহে, কিন্ত স্ত্রীগণের লঙ্জা হেতু চিকিৎসকের নিকট ইহার অস্তিত্ব প্রকাশ 
পাধ না। ইহা হয়ত গুল্সরোগগ্রস্ত নারীগণের ষাবতীষয দেহের স্থায়ব' 
শিব বৃদ্ধি হেতু কিম্বা জননেন্দ্রিমের সামান্য ব্যাধিব ফল স্বরূপ উৎপন্ন 
হয়। যে দমকল কারণে রহ্বশববে।ধ হয তাহা পবে বর্ণিত হইবে, এক্ষণে 
নিরবচ্ছিন্ন আক্ষেপই এম্ানে বিবৃত হইতছে। 

লক্ষণ । যোনি দ্বাবেব ম্পর্শশক্তি এত বন্ধিত হয় যে, অঙ্গুলী 
দ্বারা পবীক্ষা কবিবাৰ চেষ্টা পাইলে, কিম্বা বহ্যুদ্যমকরিলে সমস্ত দেহ 
কম্পিত হইয়া উঠে এবৎ এই উভব্নবিধ চেষ্টয যদি বিবত না হওধা বাক 
তাহা হইলে বোগিণীব বেদনা ও ঘন্ত্রণার পবিসীমা থাকে না। যাহ[দের, 
পীড়া অত্যন্ত প্রবল হয়, গমনামগন বা গুহ্থস্থান ধাবন কবিতে সামান্য 
স্পর্শেই বেদনাপ্রদ আক্ষেপ উপস্থিত হইয়া থাকে । ডাৎ বার্ণেস বলেন, 
কোন কোন রো'গিনীতে এই স্বায়ব উদ্দীপন। এত অধিক হয় ও যোনিদ্বারের 
স্পর্শ শক্তি এত বৃদ্ধি পায় এবং তঙ্জনিত প্রত্যাবর্তন ক্রিয়া! 06119 
20599) এত প্রবল হইয়া উঠে যে, রত্যুদ্যমে গমৃস্তঞদেহের আক্ষেপ 
হুই্ষ! রোগিধী মোহ প্রাপ্ত হইতে পাঁনে। 

ভাবিফল্‌ | ডাৎসিমৃূস বলেন, এতদঘটটনাষ যেমন এককালে 
স্ত্রী পুরুষেব যুগপত কষ্ট হব, ইহাব আবোগ্য সম্বন্ধে তদ্রপ কষ্টদায়ক নহে, 
অর্থাৎ সামান্য যে ইহা প্রশমিত হইতে পারে। 


৩২৪ সত্রীরোগ-বিধায়ক 1 


স্থায়িত্ব কাল। বিশেষ যত্ব না করিলে, ইহা যে কতকাল 


থাকিতে পাবে, তাহার ইব্ত্ব নাই, হুতরাৎ পারিবারিক 'মহুখের পরিস্থীমী 
থাকে না। গীড়া সামান্য হইলে স্বল্পকাল স্বামী '্পহবাস ত্যাগ করিলে 
সামান্য চিকিৎসাষ আবোগ্য হয়, কিন্তু ভাং-বার্পেস অতি স্পষ্টাঙ্ছরে 
বলিয়াছেন যে, স্বামী সহবাস পরিত্যাগ না করিলে সত্বরেই ব্যাধি অতি 
কষ্টকর হইয়! উঠে এবং স্বায়ব নিষ্ডেজস্কতায় স্বাস্থ্য বিন্ষ্ট হইয়া ষায়। 


চিকিতজা1 1 যে পধ্যন্ত ্বাযু-সকল প্রাকৃতিক শক্তি না পায় এবং 


প্রাগুক্ত অঙ্গের উদ্দীপনা অপনীত না হয়, সে পধ্যস্ত স্বামী সহবাস ত্যাগ 
এবৎ দৈহিক সম্পূর্ণ স্থরধ্য বাখা নিতান্ত প্রয়োজন । উষ্ণ জলে কটা- 
ভিষেক করিম নব পীড়িতাকে সোহাগা দ্রাবণে গুহা ধৌত করিতে 
বলিবে, অথব! শ্বিধা পাইলে পিচকারী দিবে । লাবণিক ওধধে কোষ্ট- 
শুদ্ধি কবিষা ল্গাবব বলকাবক ওঁষধ যথা! আইরণ, কুইনাইন, প্্রীকৃিয়া 
প্রভৃতি ব্যবস্থা করিলে সামান্য পীড়ার যথেষ্ট উপকাব হইবে৷ 

স্যতে আক্রান্ত অঙ্গ পৰীক্ষা কবিরা তাহাতে ক্ষত, চশ্ম নির্োচন, 
' ঝা চিড় থাকিলে উচিত মত চিকিৎসা করিবে । নাইটে অব দিল্ভার 
বা কার্বলিক এসিড, ছ্বাবা কধন কধন বিশেষ উপকার দর্শিতে 
পাবে। ব্যাধির নিবাবণ হওযষা অনুমান করিষা স্বামী সহবাস ইচ্ছ: 
করিলে গুহ্াঙ্গ কোল্ড ক্রিম বা অলিভ অইল দ্বারা গ্রে তৈলাক্ক 
কৰিবে। গুকরুতব ব্যাধিতে উপৰি উল্ত উপায় সকল নিবর্থক হইলে 
অন্যতর চিকিংস্ম অবলম্বন করিবে । যোনি প্রসাবণ করিবার জন্য 
নানাবিধ যস্থ আছে, তাহ। প্রবিষ্ট করা সহজ না হইলে অর্থাৎ তথ্প্রয়োগে 
ভীব্র বেদনার উদ্ভব হইলেও, ভাহ] পরিত্যাগ কবা হইবে না। আগ্রে 
রোগিণীকে ক্লোবোফরম বা ইথার দ্বারা সম্পূর্ণ অচেতন করিষা এ প্রসাবণ- 
কারী ষন্ব যোনিমধ্যে প্রবিষ্ট কবিবে। ইহাতেই সফল যত্ব হইবার 
নিতাস্ত সম্ভাবনা : কিন্চ কাহাব কাছাব স্পর্শ শক্তি এত ভগ্র হয় ষে 
জান্ান্য সংস্পর্শে রোগিনী অতি কাতবোক্তি করিযা থাকে । এই রূপ 
দৃষ্ট হইলে আক্রান্ত জঃশ বক্র ক্কাচি বাবা কর্তন করিবে । অগ্রে রোগি- 
নীকে ক্লোবোফরম" দ্বারা নিচেতন “করিয়া যে ভাবে মুত্রাশ্বরী নির্গত করা 
রা ভাবে তাহাকে শয়ান করাইয়। প্রাগুক্ত অস্ত্রোপচার সংসাধিত 
করিবে। 


গুংসংসর্গাক্ষমতা বা রতকচ্ছ তা। ৩২৫ 


৬ 
১91 1)78০,০৮১৪.--পুংসংসর্থাক্ষমতা 
রর , ঘা রতর্চ্ছ তা। 
পুংসংসর্ে কষ্ট বা অক্ষমতা নানা ব্যাধিব ফলযাত্র এবং সাধারণ 
লোক ষেকপ মনে কবেল, তাহা অপেক্ষা ইহার সংখ্ঘটন অনেক অধিক 
জানিতে হইবে । বোগিণীর লজ্জী বশতঃ এ বিষয়ে কোন উল্লেখ 
না হওয়াষ ইহার তস্তিত্ব অগ্রকাশ্য থাকে । অনেক স্থলে ইহ! হ্বল্লকাল 
স্থায়ী বিকৃতি, ষাহা কোন চিকিৎসা ব্যতীতও আযোগ্য হয়, অন্যত্র 
যে কারণে ইহাব উদ্ভব ছয় তাহ! নিরারৃত না করিলে ২৫ বা ৩* বৎসর 
কিশ্বা আমবণ-কাল থাকিতে পারে। 
কারণ 1. ইহাব বিবিধ ও বহু সংখ্যক কারণগুলি নিয়ে প্রদর্শন 
ক্ষবা যাইতেছে । ্ 
৯। যোগি বা ভাহাব দ্বাঙ়েব দু মংঘোগ এবং কৌমারিকা পর্দার 
(07798) ছিদ্র বিহীন্তা । 
২। ঘোনিব স্পর্শীনুভাবকতাব অস্বাভাবিক বৃদ্ধি। 
৩। ষোনি-দ্বাবে তত্বোচন বা ত্রাহাডে চিড় । 
৪। বিটপ-খিলালের (7১০1%16 270৮) অত্যন্ত গভীরতা! । 
৫1 মুত্র-প্রণালী-মুখে পাড়ীমঘ অব্বদ । 
৬। যোনিদ্বাবের বুদধু্বীয় প্রদাহ । 
শ। যোনি প্রদাহ (ন্দাভাবিক বা আঘাত হেড) 
৮। বার্থেলিনির গ্রন্ধিসমূহেক প্রদাহ। চা 
৯। অত্যন্ত ক্ষুদ্র ষোনি। 
১০। জবাযু্রীবাৰ প্রলঙ্থাবস্থা এবং জরামুব আভ্যন্তত্রিক শ্নৈশ্মিক 
কিল্সীব প্রদাহ । 
১১। অগুজনি-ভ্রংশ ও তাহার শ্গাধব বেদনা । 
১২। জনন-যশ্ছের শ্রারুব বিকৃত বৃদ্ধি (2২০070707) বা লায়বার্্বদ ৃ 
১৩1 সরলাঙ্ত্বেব পীড়া সথা চিড় । 
১৪ । গোহ্যাঙ্গের (05000৩,৮0) অস্থাভাবিকন্দান্চা। 
১৫। নলালী-খা) ক্ষত, অর্শবলীর প্রন্ণহ, আবদ্ধ কঠিন মল 
ইত্যাদি । রর 
১৬1 অমল্পূর্ণ, অন্যধিক বা পুনঃপুনঃ কতেচ্ছা । 
২৮ 


৬২ ক্ীরোগ-বিধায়ক। 


১৭। যোনি-দ্বারের অর্ধ,দাক্ছি । 

২৮। জরায়ুর স্থানচ্যতি, বিশেষতঃ পশ্চাদবলুঠন ঝ] পশ্চান্নযুজতা! 
১৯7 বস্তির কৌধিক বিল্লীর উগ্র বা অনুগ্র প্রদাহ । 

২*। জরায়ুর বর্কটায় বা সৌত্রিকার্বদঘ। . 


অন্তিম ফল। ইহাতে বন্ধ্যত্ব জন্মিতে পাবে কিন্তু তাহা অলক্য- 


নীয্প ক্থটনা নহে। যে হেতু অসম্পূর্ণ, রতিকাধ্য সম্পপ্র হইলেও স্ত্রীগণ 
খর্ধিণী হইবার অস্তাবনা খাকে। তবে থে সকল কাবণে রতকৃদ্ছুতা জন্মে, 
তাহার অধিকাংশ দ্বাব! নারী বন্ধ্যা হইবার সম্ভাবনা । 

লক্ষণ | কাবণেব প্রকৃতি অনুসারে লম্গণও বিভির হইতে দেখা 


যায়। যে সকল পীড়ায় ইহ্াব উত্পত্তি হষ তাহার ৎ ধিকাংশই এই 
পুস্তকে বর্ণিত হইয়াছে, স্ৃতবাৎ লক্ষণসকলও সেই সেই পীড়া দ্রেখিলেই 
জানা যাইবে । এন্থলে এই মাত বলা উচিত যে, বোপিণী এততখসনন্ধে 
কোন কথা উল্লেধ না কবিলেও চিকিৎসক অনুসন্ধ'ন লইতে অধত্বপৰ 
হইবেন না। 

চিকিৎসা । সচবাচর ইহা সয়স্তব ন) হুইয়া কেবল লাক্ষণিক 
হওয়াতে অগ্রে ইহার কাবণ নির্ণস্ কবিতে হইবে, তাহা না কৰিলে 
চিকিৎসন্জ কোন প্রকাবেই কৃতকাধ্য হইতে পানিনেন না কৌমাবিকা- 
, পর্দাব ছিদ্র হীনতা বা ঢা, যেনিব সংযোগ, তাহ অন্বদ প্রভৃতি 
থাকিলে অস্ত্রোপচ;ব কলিবে। ইহাতে অনেক সমধে ক্ুদ্র ধমনী কত্তিত 
হইয়া অতিশয় শোণিতপাত হব, তাহ! বদ্ধ কদিবান জন্য টরশন নামক 
চিম্! দ্বাৰা মোচড়াইযা কিন্ত দগ করিনা দবে। যোনি বা তন্দারের 
স্পর্শানুভাবকতী বদ্ধ পাইলে প্রাত ও সায় ক ওফ জলেব পিচকারী দিষ? 
শ্সি$কন দ্র/বপৌবধ বা দূলম | না ৭ ভইতে ৭১ সহলগ্ধ কবিবে। 

বাসুপরিবহুন, সদ জঙ্গে অবগাজন, যঝোচিজ কাদিক শ্রম এবং 
স্াস্ম্যবক্ষাব অন্যান্য নিন্মগ্গলি প্রতিপালন কৰিলে সহবে স্ামবিক 
বন্বদ্ধন এন্হ পাডাব উপশম হইবে। 

যোনিগ্রাবের নাল ঘা কি কম্মোচন থাকিলে আদত কাঈক 
(নাইডেউ, অব মিলতান) লিঙ্ক) উত্ভাকভগ্র দ্রাবণ (১ ডা জলে ২গগ্রেণ) 
ছারা উহা দগ্ধ দিবে । প্রথম স্বাফা সহবাসে এই গীডাব উদ্ভব হইলে 
কিছু দিল তাহা ত্যাগ কবিবে। মুভ প্রণালাৰ ছ্বাবে নাভীমব অব্,দ 
খাকিলে গ্াযল্ভ্য।নিক কঠাবি, ক্রমিক এসিড পার্থাইট্টে অব, মাকু রি, 


যোনিদ্বারের কণড,য়ন 1 ৩২৪ 
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বা অঙ্ক্োপচার দ্বারা তাহা নিবারণ করিবে । ধোনির বুদৃবুদী্ প্র্তাছে 
স্নান, অবসাক্চকণ ধাবন ও নাইটে্টে অব সিলভার দ্রাবণ সংলগ্প* করিলে 
উহা নিৰৃত্তি পাইবে ।* ক্কলতঃ ইতিপূর্ষে ইহাব ষে সকল কারণ উল্লেখ 
হইযাছে, তত্সমস্তেব চিকিৎসা কবিলেই ইহার প্রতিকার হইবে । 


১৮108771105 ৬ ৪]1%০._যোনিদ্বারের কণ,য়ন। 


যোনিদ্বাবে ষে সকল স্বাযু বিস্তার পাঁষ তাহাদের উদ্দীপনায় এই 
কওুষনের উত্পত্তি হয়। ইহাতে দাহনৎ উষ্ণতা, অসম চুলকানি হওয়ায় 
বোপিবী ও স্থান নখাধাতে ছিন্ন বিচ্ছিন্ন করে, তাহাতে বরং লীড়ার বৃদ্ধি 
পাইয়া থাকে । 

সাধারণতঃ ইহা সাময়িক অর্থাৎ এক সময়ে ধাকে অনা, সময়ে থাকে 
না। প্রতি খতুকালের পুর্বে ও পরে, কখন বা পানাহার বা কান্বিক শ্রমের 
পর কতুয়নের প্রাপ্য দেখা যাত্প। সচরাচর গ্রীষ্মকালে এই প্রাবল্য 
অধিকাংশ রোগিণীতে দুষ্ট হয । 

শষাাৰ উষ্ণচায লীড়ার আবেগ হইঘা থাকে তাহাতে রোগিমী প্রতি 
১৫ বা ২* নটি অন্তব জাগবিত হওয়ায় গাঢ নিদ্রা আদবেই হয় না। 
বযোধিক] অপেক্ষা তরুণ বয়ঙ্চার পীডা অক্স হইয়া থাকে। ইহা যোনি- 
দ্বারে আরম্ভ হইলেও যোনি, বিটপদেশ, মলদ্বাব, উক্ত, কখন বা! উদরাধো-* 
দেশে বিস্তার পায়। 

আক্রান্ত স্থান চুক্কাইলে সুস্থতা অনুভব কঝদৃবে থাকুক, কষ্টের 
ক্রমশই বুদ্ধি পাযু। ইহ] যে সকল ব্যাধিব লক্ষণ তাহ] ক্রমশঃ উল্লেখ 
হইতেছে ষথা 

১ মধুমেহ 0১9৩5) বোগে ইহাব অস্তিত্ব রাই দেখা যায়! 
অনেকে বিবেচনা কবেন ষে, এই স্থানীয় উদ্দীপনা কেবল প্রাগুক্ত দৈহিক 
দোষহেতু সন্তৃত হয়। অন্যে বলেন, তাহা হইলেও বিকৃত মুত্রের 

হলগ্রতাই ইহাব সপ্রিকৃষ্ট কারণ, যেহেতু প্রতি প্রস্রাবের বেগ হইলে 

তাহা যদি শলাঘ্বাবা নির্গত কৰা ষণ্য, কওযন সহঞ্েই, উপশম হইয়া থাকে। 
এমত অবস্থায সোডি স্যালিসিলেট, ১৫ গ্রেণ মাত্রায় ৪ ণ্টাস্তব চেবন 
করাইলে উপকার হয়। 

২। অনেকের পক্ষে গর্ভাধান ইহার *বিপ্রকুষ্ট কাবণ। বিশেষডঃ 
গর্ভের প্রথম কয়েক মসেঁইহার আধিক্য হইতে দেখা খায়। এই সমন্ধে 


৩২৮ স্্রীরোগ-বিধায়ক | 


পাঁকযন্ত্র অত্যস্ত বিশৃঙ্খল হইয়! কোষ্ঠবন্ধতা বশতঃ অর্শের উৎপত্তি হয়, 
শ্বেতপ্রদ্রর ধাকিলে তাহার ত্রাব বৃদ্ধি পাত, এবং এই 'সমত্েই কাত্িক 
শ্রম নিতান্ত অল্প হয় ও অধধোচিত আহারে প্রবৃত্তি জম্মে। এতৎসহ 
শ্বাফুমণ্ডল ও বন্তিস্থ বস্ত্র সমূহেও রক্তাধিক হইয়া ইহার উৎপত্তি হয়। 

৩। পাদগাপ্ডির (9০০$) বা মুত্রাশ্মরীপ্রবণ স্ত্রীগণ এতদ্বারা আক্রান্ত 
হইতে পারে। 

৪। নানাবিধ ত্বাচ রোগ্নেও ইহ] দেখা যায়, যথা কচ্ছ.; ইন্সবিদ্ধা, 
পামা; আরুণিকা, অলসক ইত্যাদি 

৫। জরায়ুব বিকার ইহার অন্যতম কারণ। জরামুর রক্তাধিক্য 
বাপ্রদাহ হইলে যে শ্বেত প্রদর হয়, বিশেষতঃ গর্ভের প্রথম কয়েক মাসে 
এই কূপ হইলে, ভাহাতে এই কতুয়নের উৎপত্তি হইয়া থাকে। 

৬। মাদক দ্রব্যের যথা, মদিবা, আফিম, ইত্যাদির বশীভূত হইলেও 
ইহার আক্রমণ হইতে নিস্তার নাই। 

চিকিৎসা 1 নানা কারণে ব্যাধির উৎপত্তি হওয়াতে চিকিৎস 


“করিবার পূর্বে হেতুগুলি নিরূপণ কর! নিতান্ত প্রয়োজন, অন্যথা সকল 
চেষ্টাই বিফল হইবে । 
সাধারণ দেহের স্বাস্থ্য বিধানে যত্বান হইলে ষে কোন কারণেই 
. উদ্দীপনা হউক, তাহা ভ্াস হইবার জত্ভাবনা, এই জন্য কোষ্ঠশুদ্ষি, 
উপযুক্ত আহার ও ব্যায়াম, উষ্ণ জলে ন্নান, যকৃতের ক্রিয়া সম্পন্ন কবিবার 
জন্য অল মাত্রাস্স। ব্ু-পিল দিয়! লাবণিক রেচক ওষধ প্রদান ইত্যাদি 
ব্যবস্থা করিবে । নিদ্রার অভাব, সতত চুলকানি, এবং নি আ্রাব সকলের 
বিকৃতি হেড় স্বাস্থ্য ভঙ্গ হইলে খনিজান্, নক তমিকা ও সিনকোন] কি 
এবভূত বলকারক ওঁধধ সেবন করাইবে। স্সায়বিক উত্তেজন। নিবাহ্থপ 
করিবার জন্য ২* হইতে ৩* গ্রেণ যাত্রায় ব্রোমাইড অব পটাসিয়ম সেবন 
করাইবে এবং নিদ্রার পুর্বে এতত্সহ ক্লোরাল হাইড্রেট যোগ কবিলে 
ভাল হ্য্ব। অনেকে ডিজিটেলিম সেবন করাইয়া সফলবত্ব হইয়াছেন । 
স্বদি কোনরূপে নিদ্রা নাহ, সাবধানে আফিম দিবে, কিন্ত আফিমেও 
ষে গীড়। বৃদ্ধি পার্রতাহা সর্ব! ম্মরণ নাধিতে হইবে। 


স্থানীয় চিকিৎসা । এততসহ যে কোন পীড়া দেখা যাইবে 


ঝা'ধাহাতে ইছার উৎপত্তি হইবার সম্ভাবনা, তাহা নিরাকৃত করিতে 
হুইবে। আক্রান্ত স্থান উন্বমরূপে উষ্ণ জলে ধোৌঁভ করিয়া তছৃপরি 


যোনিদ্ারের কগুয়ন। ৩২৯ 


গোধুয-চূর্ণ বিস্বার কৰিয়া দিবে অথবা ইহা জরায়ুব ব্যাধিহেতু উৎপন্ন 
হইলে পিচকারী দ্লাবা যোনি প্রক্ষালল করিবে। আক্রান্ত স্থান স্পঞ্জ দ্বার! 
উষ্ণ জলে ধৌত করিলেও রোগিণীব অনেক কষ্ট নিবারণ হয় । পৌহাগা, 
কাব্ঠলক এসিড, লডেনুম প্রভৃতির নেং ৭১ হইতে নৎ ৮২) ড্রাবণ দ্বাৰা 
ধোঁত করিলেও ন্লিগ্ধ হয এবং অনেক সমযে একমাত্র পোস্ত ঢে'ডি জলে 
সিদ্ধ করিয়া & উষ্ণ জলেস্গেদ দিলে উপকাব হয়। মপুমেহ থাকিলে 
মুত্র ত্যাগেব পর আক্রান্ত স্থান সযহ্থে ধৌত করিতে হইবে অথব। শলা 
দ্বাবা প্র্রাব ত্যাগ কবাইবে। গর্ভাবস্থা পীড়া হইলে জরামু-্বীবা 
পৰীক্ষা কবিবে, যেহেতু এই জময়ে ও স্থানে দানাময ক্ষত থাকিতে পারে 
এবং তাহ হইলে নাইটি,ক বা কার্ধলিক এমিড, নাইট্টে অব সিল.তাব 
বা অন্য প্রকাব কষ্টিক প্রযোগ করিবে । সোহাগ, ফিটকিবি, জিদ্ক) 
ট্যানিন, এসিটেট, অব লেড ১ ড্রাম পবিষাণ ২০ সাং ঃ জন্বে, দ্রব কৰিয়া 
উন্ত স্থান ধৌত কবিলে অথবা ৪০ ভাগ জলে ১ ভাগ কাব্ূলক এসিড 
দিয়। ধৌঁতি কবিলেও হইতে পাবে। ব্রোমাইড অব পটাসিয়াম মেবন 
কবাইযা ন্নারব উত্টেজন& বহিত কনিবে। অনেকেব তামাকুব ধূমপানে 
উপকাৰ হ্যা নানা প্রকার চম্ম বোগে এই কগুষন্র উৎপত্তি হয়, ' 
অতএব সেই দেই বোগেব প্রতিকার কলিবে। 


দ্বিতীয় ধায় । 
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মূত্র যন্ত্রের ব্যাধিসকল । 


১। মুরনালীব প্রদাহ (007০00009)। 


ইহা মেহজ বা স্বাধীন ভাবে উৎপন্ন হইতে পাবে এবং আবোগ্য 
পর্্ষে নিতান্ত কষ্টকব হইয়া থাকে । 

লক্ষপন।* সতত বা মধ্যে মধ্যে মৃরনালীতে তীব্র দ্াহব বেদনা 
নুভব হধ এবৎ তাহা মুত্ত্যাগ কালে বুন্বনে সহি অতিশঘ বৃদ্ধি পাইয়া 
থাকে। প্রণালী পথে শ্রৈষ্মিক ত্বক আব্ত; স্ফীত এব শলা প্রবিষ্ট 
করিতে অসম বেদনাপ্রদ হইয়া] উঠে। 

চিকিৎসা | অল্পদিন ও মছুভাবে হইলে, রোগিনীকে শস্থিরে 


শষনে রাখিয়া লঘু বিবেচক ও লাব্ণিক ওঁষধ মেবন, লঘুপাক ও তুবল 

আহার এবৎ মদিরা আদি বজ্জিত পান কবাইলে ব্যাধি শীগ্র প্রশমিত হয়। 

পীড়া পুরাতন ও অনুগ্রভাবে হইলে নাইটেট আব সিল ভার দ্রাবণ ব! 

কার্বলিক এদিও প্রলেপ এবং কোপেব। কিস্বা বেলাডনা সেবন কবিলে 
হ।নিবৃত্তি পান । 
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২। মুত্রনলীর নাড়ীশয় অর্ধদ 

মূত্রনালীর প্রান্তরে ক্ষুদ্র অর্ধ) থাহা অসংখ্য ুক্ষ নাড়ীতে 
নির্শিত হদ। ই সকল নাড়া 'আবাব হুক্ষমাতব যোজক তন্ততে (0০০- 
090$2$9 (1930৪) পর্নশণৰ আবদ্ধ থাকে । এতত্সহ দ্নায়ব শুত্রও দৃষ্ট হর়্। 

এ সকল অর্বাদ প্রান উজ্জ্বল লোহিবর্ণ, কোমল ও ভক্ষপ্রবণ এবং 
এজন্য ফর্সে্দ আদিঞ্ডে ধবিলেই ছিন্ন হই শোণিতআ্রাব হয়। উহাতে 
ইপর্শ বোধ তীস্ষু হওয়ায় স্হজেই বেদনার উদ্ভব হত । আকাব বিষম, , 
প্রা বৃত্বহীন, পিন্‌ মস্বক হইতে আকনোঠেন ন্যায় ঝড় এবং মুত্রনালীৰ 
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পশ্গাৎ প্রাচীরে স্থিত। এরূপ অর্ধূদের পরিবর্তে কেবল প্রাগুক্ত স্থানের 
শ্রৈম্মিক ত্বক আ্থারক্ত ও দানামত্র দেখায় । অন্যত্র ইহা অপেক্ষাকুত 
অধিক উন্নত, অধিকু শক্ত, অল্প নাড়ীময় হওয়ায় মুগ্র-প্রণালী অর্ধ 
চন্ত্রাকৃতি ধাবণ করে ।* 

কারণ । ইহা বালিকা হইতে অধিক বযস্কা ভ্রীলোকেরও হইতে 
পাবে এবৎ বোধ হখ, খহুবদ্ধ হইবার সমব অপেক্ষাকত অধিক হ্ইয়া 
থাকে । এ পর্যন্ত ইচ্ছার বিশেষ কারণ নির্দিষ্ট না হইলেও অনেক সময়ে 
মেহজ পৃষেব উদ্দীপনা ইহার উৎপত্তি হইতে দেখা গিয়াছে । কেহ 
কেহ এলেন, যে সকল স্ত্রীলোক আনবপাধী, শ্থখাভিলাষধা এবং তদ্ধেত্ 
যাহাদের মুত্র ঘোলা বা আবিল হঘ, তাহারা এতদ্বারা আক্রান্ত হইবার 
সম্ভাবনা। সগর্ত বাস্থান চ্যত জবাযু এবং মলম্ুত্রেকপ্রসারিত সরলান্ত্ 
বা মূত্রাধাবে প্রচাপনে প্রণালী শৈর বক্তাববোধ হইয়া “এই অব্্দের 
উৎপত্তি হইতে পাবে। হ্যত ইহা অলে অল্পে বৃদ্ধি পা, নচেৎ, 
অতি শীঘ্র বদ্ধিত শৃইব] কষ্ট প্রদান কবে বা গমনাগমনেব বাধা জন্মায় । 

লক্ষণ | প্রত্রাঙ্বব সমন্ধে বা পুৰেবে যে বেদনা হয, তাহাতেই, 
বোগিণীৰ চৈতন্য হুইযা মুতনালীর স্ছলে যে কোন ব্যতিক্রম হইযাছে, 
তাহা তাহীব অন্থুতব হয। অর্ব,দেব আঘতন অপেক্ষা বেদনাৰ ভীব্রতা 
অনেক সময়ে অধিক হইতে দেখ। যাদ। ঘন স্বন প্রত্রাৰ ত্যাগে ইচ্ছা! 
হু অথচ তত্সহ বেদনাও অঙহা হইঘা উঠে। আবাব এই বেদনা" 
সামান্য ঘধণে বা প্রচাপনে বৃদ্ধি পা যথা, গমনাগযন, পুংসমাগম, এমন 
কি, নিদ্রিতাবস্থাযঘও পদাদির ইতক্রতঃ সপ্শবণ ইত্যাদি; এবং তজ্জন্য 
বোগিীৰ নিদ্রা নাশ হয়। এই কাবণে তাহার তাৰ অতিশয় রুক্ষ, 
চিস্তাপরারণ ও গুল বাখুগ্রস্তবৎ (17১৮১০3০]) হইয়া উঠে ।” পুখ্সমাগম 
ব্যতীতও গমনাদি৭ ঘর্ষণে শোণিত অব হয, তদ্ধেতু অনেকে কর্কট 
বোগেব আশঙ্কা করিয়া থাকে । কখন কখন ভার বোধ কিম্বা 
জজ্ঘাদিতে বেদনা বিস্তার পাইতে ক্ষেথা যায়। আশ্চর্য এই, কদাচিৎ 
এ সকল কিছুই থাকে না অথচ মুত্র নালীতে আরক্ততা বা অর্ধদের 
আন্তত্ব থাকে । 

নির্ণয়তত্ত॥ সামান্য যতই ব্যাধি নির্ণদ্ধ সহজে হয়। প্রণালী 
শিখিল বা উল্টাইব়! বহির্দেশে নির্গত হইলে কিছু ভ্রম জন্মে কিন্তু ইন্থাও 
সামান্য ষত্তে নির্ণীত জ্কইতৈ পাবে । উপনংশজ আঁচিল এই স্থ'নে 
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জন্মিলে অন্যানা শ্থানেও তাহ? থাকিবার সম্ভাবনা। কখন কখন এই 
অর্ববদ প্রণালীব ভিতরে থাকায ফসেপ্গ দ্বারা মুখ প্রসারণ না করিলে 
তাহা খর্ঘ হয্ব না। অনেক সময়ে ইহ] আবার অশ্বারী রোগের 
সহিত ভ্রম জন্মাঘ। 
ভাবিফলন 1 সর্বদা ভাল নছে। অর্ক,দ ক্ষুদ্র, একক ও সরবৃত্ত 
হইলে অস্কোপচার কাঁবলে পুনগ্চদ্ধবেৰ সম্ভাবনা থাকে না, কিন্ত প্রণালীর 
কিরদ্দ,র পধ্যন্ত দানাব আকাবে থাকিলে তাহা আবোগর হওয়া অন্দেহ। 
এই ক্ূপে পাড়া নিবৃত্ত না পাওয়া সতত বেদনা ও প্রত্াৰ ত্যাগেচ্ছা, 
নিদ্রাব অভাব, মফির। দ্বাব' এই সকল নিবারণ করিতে গিয়া ম্ুর্খা নাশ, 
লারবিক নিস্তেলফতা ও মনোবিকাব জন্মিবা অনেকে আত্মহত্যা 
কবিয়াছে। টি 
চিকিওজ!। অন্ব,দ মবৃস্ত ও হ্কুদ হইলে অগ্রে বন্ধনী হৃত্র দ্বারা 
(758২০97৪) তাহ! বান্ধিযা ভ্রমণ ই বঙ্গন দুডতৰ কলিতে হইবে ভাহাত্তে 
উহ? বিচ্ছেদ হইযা ব্যাধি প্রশমিত হইবে। ত১পবে নাইটটক এসিড 
“কি সুচ দক কবিয়া উহাতে স্পর্শ কবিবে। অবস্ত অন্ন পদ, প্রণথাশীর 
পশ্চাজ প্রাচীনে থকিলে নাই টিক, ক্রোমিক বা কাব্পলিক্ক এদিভ, দ্বাবা। 
তাহা। দগ্ধ কবিবে কিন্ত এই সকল পুনঃপুনঃ প্রযধোগ না কবিলে কোন 
উপকাব হয না। ুতন্বাং যাহাবা অস্ত্রোপচার কবিতে ক: হবতা প্রদর্শন 
করে, তাহাদেবই পক্ষে এই উপাৰ অবলম্বনীয় । সাধাৰণ দেশলাদের ন্যাথ 
কাষ্ট-শলাকাব অগ্রভাগ কিছু হ্চাবৎ শৃক্ক করিঘা তাহাতে তুলা দৃঢ় রূপে 
জড়াইম! সদ্য: প্রস্তুত ক্রমিক এসিডেব উগ্ততম ভ্রাবণ কিম্বা নিব 
উগ্র নাইটিক এগিডে ভুবাইবা অর্দদোপরি লাগাইতে হইবে এবং 
ঘাহাতে নিকটস্থ অঙ্ক বিদগ্ধ না হগ তষ্টন্য এই প্রক্রিয়ার পুনের কার্বনেট 
ভব মোডাব উগ্র ভ্রাবণে তুল! ভিজাইনা উত্ত স্থান সকল আবৃত ক্ষকরিবে । 
শিশিব গানে টিপিবা দিলে আঅতিরিঞ্ আব্ণ তুপী হতে নিত হইবে 
এবং যাহ] কিছু থাকিবে, মোডতে তাহ 5 হইন্বা যাইবে। 
ইহাৰ পর কিছু হুল। তৈলে ভিজ্রাইবা ক্ষতোপনি লাগাইতে হইবে এবং 
হাইড্রোমিঘানিকএ এসিড, মু নদিগ্চকুব ধাবন টি (নং ৬৪ ) ব্যবস্থা! 
কনিবে। এই ধাশন হ্ছতৈপরি কছেক দিন পধ্যন্্ লাগাইভে হইবে এবহ 
বেদনা 'অসগ্ঠ হহলে মধিার নধঃ হাচ প্রচ্গেপ বা ঘপেজিটানির ব্যবস্থ। 
কল উচিভ 
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মুত্রপ্রণালী কেবল আরক্ত হইলে কার্কলিক এসিড. প্রয়োগে উপকার 
দর্শে। এক আউন্স এসিডে এক ড্রাম গ্লিসিরিণ দিধু। কিকিৎ উষ্ণ করিয়! 
পূর্বকধিত প্রকরণে আরক্ত স্থানে প্রলেপ দিবে । কিছু দিন পধ্যন্ত 
সপ্তাহে একদিন মাত্র দিলেই যথেষ্ট হইতে পাবে। এই উগ্র দ্রাঝণে 
আক্রান্ত স্থান স্পর্শহীন হওযান্ত প্রস্রাব ত্যাগে কষ্ট বোধ হয় না। লাই- 
কার প্লশ্থাই সব.এসিটেট পুনঃপুনঃ লাগাইলে দ্বানা সকল ক্রমশঃ কুঞ্চিত 
হইয়া শুষ্ধ হয়। নাইটেট অব. সিলভাব কদাচ প্রয়োগ কৰা হইবে না, 
যেহেতু তাহাতে অতিশক্ উদ্দীপন! হইবা কষ্ট বন্ধিত হয়। অন্মিতে 
উত্তপ্ত লৌহময় শলাক' দ্বারা দগ্ধ কবিলে বিশেষ উপকার হইয়া থাকে, 
ইহাকে একচুয়েল কটাবি (4১০১০০] (১০৮৬) বা প্রকত দাহক কহে। 
এই শলাকা নানা প্রকাব, তাহা এত ক্ষুদ্র পুস্তকে বর্ণনা করা প্রয়ো- 
জন্াভাব। 

অর্কধূদ অতিশয় বড় হইলে, তাহা সরত্তক বা অবৃস্তক হউক, অস্ত্ো- 
পচার ছারা দৃবীকৃত করিবে । এই শ্বলেস্পর্শ বোধক শ্বায়ুব আধিক্য 
হেতু ক্লোরোফরম দ্বাৰা 'বোগিণীকে সম্পূর্ণ অক্ান করিয়া অস্ম চিকিংসা. 
কবিবে, হুতরাৎ এই জন্য বিশ্রেষ নিপুন মাহায্যকাবীর প্রযোজন। কখন 
কথন অগ্ট্রোপচারে এত শোনিত আাব হগ যে, উত্তপ্ত লৌহে প্রেকত 
দাহক) দঞ্ধ নাকরিলে শোণিতপাত বোধ হয না। 

অস্্রচিকিৎসাব পব ক্িগ্কীকীবক দ্রাবণ ওঁষধ প্রযোগ কবিবে যথা, * 
লাইকাৰ প্রন্বাই সব এসিটেট ও গ্রিসিরণ আদি (নং ৬৫) কিম্বা বোবাক্কা 
গসিসিবিণ নে ৬৬)। ওলিভ অইল, আক্রান্ত স্থলে“লাগাইলে দাহবৎ 
বেদনা হ্রাম হয়। এই শেষোক্ত কার্যের জন্য অল্প মাত্র জল দিয়াকাব- 
নেট অব. মোডাকে কর্দমব্ করিয়া) প্রয়োগ কবাযার।  ? 


পথ্য 1 মাংসাদি অতিশষ পুষট্টিকৰ পথ্য ও মদ্রিবাদি নিষিদ্ধ ; 
দুগ্ধ, এবোরুট, সাণ্ড, বালি, অন্ন এরভৃতি খাইতে দিবে । 
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স্তীদিগের মৃত্রাশধন্থ গ্রৈশ্মিক ঝিল্লী প্রাষ উগ্র” ভাবে প্রদ্বাহ-গ্রস্ত হস্ত 
না, বরং অধিক কাল তথাক্ধ মুর সঞ্চিত থাকান্ধ অনুগ্র বা পুরাতন পীড়র 
উত্তব হইয়া খাকে। 


৩৩৪ জীরোগ-বিধায়ক | 


কারণ । শীতল জল বা বায়ু সংলগ্নে, মেহজ গ্রদ্থাহেব বিস্তার 
পাইলে, মৃত্রাশ্থবী, গুটী ও কর্কট বোগেব উদ্দীপনায়, কিনা ক্যান্থারিস, 
তপিন তৈল, এবৎ কোপেবার উগ্রতা ইহার উৎপত্তি হইতে পাবে। 
অধিকাংশ স্থলে হৃতিক ভবে, মৃত্রাশষেব ন্নায়বাঘাত বা প্রসবাস্তে দীর্থ- 
কাল ফুনত্যাগ না কবিলে উহা ব্যাকৃত হুইষা এমনিয়া যুক্ত হয় এবং 
এইবপ বিকুত মৃত্রেব দ্বাবা প্রাগ্ডক্দ পীড়াব উদ্ভব হইযা থাকে । কোন 
প্রকাৰ অর্,দ বা ক্ফোট মুত্রীশক্জেব প্রাচীন ভেদ করিযা বিদীর্ণ হইলেও 
এই ঘটনা হইতে পাে। 

লক্ষণ | নুত্রাশফেব উদ্দীপনার জন্য পুনঃপুনঃ প্রশ্রাব ত্যাগেচ্ছ। 
বা ভদ্ধাবণে কষ্টবোধ, আক্ষেপেব সহিত কযেক বিন্ু নির্গত হইলে 
অসহ্ দাহকৎ বেদনা, প্রস্তাবে শ্রেম্মার আধিক্য ইত্যাদি এই পড়ার 
প্রধান লক্ষণ । কোন কোন স্থলে স্পষ্ট জবাব বা অস্থখ-বোধ, নিক্ষোদবে 
দ্বাহ বা উক্ণতাবোধ ইত্যা্দিও দুষ্ট হয। 

গীডা পুরাতন হইলে প্রত্রাব প্রায়ই ঘোলা ও এমনিয়া মুক্ত এবং 
আতাগ্য দর্গন্ধ হয। এমত অবস্থায তাহাতে শ্রেম্বা, কখণ পুয় কা 
শোণিত মিশ্রিত থাকে । মৃত্রে সুগপত্, এমনিঘা ও পুগ্র থাকিলে এ 
শেষোক্ত পদার্থ আঠাবত হওয়ায় উহাকে শ্বতরাকাবে টানা যায়। 

ভাবিফল | সমযে উপদুক্ত চিকিতসা কৰিলে ইহ! সম্পূর্ণ 
আাবোগ্য হইতে পানে, তদভাবে অনিয়মিত দীর্ঘকাল পুরাতন অবশ্বাষ 
অধস্থিতি কবিতে দেপা যাষ। প্রথম প্রথম সমন্ত মৃত ত্যাগ করিতে ষে 
কুম্থন হন তাহাতে যুনাধাবেব গীনাদেশ পুক ও প্রদাহ্গ্রস্ত হইয়া থাকে 
এবং এই বপে প্রস্রাবের কিধদংশ পরিত্যন্ত হইতে না পাইষা তাহা 
বিকত হয ও উদ্দীপনা বর্ধিত কবে, তাহাতে স্ফোটাদিব উদ্ভব ও বুক্ধীক 
পর্ধান্ত পীড়াব বিস্তাৰ পাইবা মহানিষ্ট কবে। এতদ্র হইলেই যুব্রাব- 
রোধ হইয়া ইউবিষ। জনিত শোগিত বিষক্ত হয এবং অবশেষে মহাকটে 
জীবন-দ্রাপ নিক্াণ পাযক। 

চিকিশুসা। "এই পীড়াব গতি দেখিযা সকলেবই ইহ! মনে রাখা 
উচিত যে, প্রসনান্থে আধিক কাল মৃত্রাশয়ের পূর্ণতা রাখা! নিতাস্ত অবি- 
বেচনান কার্ষা এবহ এনন্লিবাধণ কবিতে পারিলে গীড়ার হুযুত উদ্ভব হম 
ন। এনৎ হইলেও তাহা সহজাবোগ্য হয়ু।  £ 


মুতাশয়-প্রদাহ । ৩৩৫ 


পীডা প্রকাশ পাইলে বোগিলীকেঠ কেবল তবল আহাব, ষথা সাগ্ত, 
আরাকট, বাপি, ইত্যাদিৰ ব্যবস্থা করিবে এবং পানীয মধ্যে সোডা- 
ওযাটার, চুগ্ধী, লিন্স্ডি-টা, বালি-ওফাটাব ও এবন্িধ শ্লিদ্ধব্া্ধিক বত 
ইচ্ছানুষায়ী দ্বেওবা যাইতে পাবে । বেদনার উদ্দীপনা হইলে আফিম ব1 
বেলাডনাব সপোজিটারি সমব নিরূপণ কবিঘ! দিতে হইবে | উদবাধো- 
দেশে উষ্ণ জলেব স্কেদ বা পোণ্টিস দ্বাবা যদি জবারু উত্তেজিত না হব, 
তাহ দ্রিতে অন্যথা করিবে না। সমস্ত দেহ বিস্তার কবিষা অধিক কাল 
শযনে থাক! নিতান্ত প্রয়োজন এবৎ কদাচিৎ প্র্দ'ভ-নিলাবণেব জন্য 
জলৌক। সংযোগে বক্তমোক্ষণ কৰা রে । বোগের আদ্যবস্থায লিখিয়া, 
সোডা বা পটাস-সংযুক্ত জল, সাইটেট অব পট্টাস প্রচুর জলে দ্রব কবিষা 
হাইয়োসাযামস, বেলাডনা বা রে সহ বা তদ্বাতীত ব্যবস্থা কবিলে 
উপকাব দর্শে। কোষ্টতুদ্ধিৰ জন্য লাবণিক বা অন্য" লু স্িবচিক ওষধ 
দিবে এবং যে পন্যন্ত প্র্থাহ উপশমিত বা ভ্রাসনা হব. যবক্ষাব-জানীয় 
আহার দিবে না। পীড়া পৃবাতন ভাব পাইদুল যখন মুতে এমনিরা, 
ফাস্ফেট ও শ্লেম্মা দেখা যয, নাইটোো-মিউবিয়েটিক এপিড, টিংচর অব. 
নস্স তমিকা বা লাইকার ষ্টি কন্যাব সহিত ব্যবস্' কদিবে এবং এতৎ-* 
দৃহ ভিককৃশন অব পেনাইবা, বুকু, ইউভা অসবই প্রভৃতি যোগ করিলে 
বিশিষ্ট ফল দর্শে। এই দমঘ হইতে আহারের পুষ্টিকাবিতা বৃদ্ধি করিবে, 
কিন্ত মদিবাষে আকবেই হউক, দেওথাঁ হইব না। আফিম ও অন্য- 
বিধ অবসাদক ওঁষধ শঘন কালে নিধমিত, অন্য সঘষে প্রয়োজন বোধ 
করিলে বাবস্থা কবিবে। 

৬কি৮ ণ্টাম্তব ক্যাথিটাব *শলা) দ্বান] মৃধার সম্পূর্ণ শূন্য 
নিবে এবং কাবলিক অইল প্রভৃতিতে তন্মধ্যস্থ পদ্ার্েৰ বাটুকত হওয়া 
নষ্ট কবিবে এবং পরবেন অর্থাৎ মুত্র নির্তি কবিঘাই উদ্* জলে ডুস 
(1)9701)9) নামক পিচকারী দ্বানা তাহা বিলক্ষণ ধৌত কবিবে। এ 
সকল নিবর্থক হইলে ডাইলিউট নাইটিক এসিড (১২ ড্রাৎ ৬ আত 
জলে, কার্লিক এমিড (জল ৪৮ তাঁগে ১ ভাগ এসিড), নাইটেই অব 
সিলভ ব (১ আংক্াল ২০ ৫৫৮" কিন্বা টিংচব ঞআইঘোডিন (৬ আং 
জলে অন্ধ হাহ) ভাবা কুঈনাইন ভে আং জলে ৬-*১% গ্রেণ) ইত্যাঁদ 
প্রাক্ষেপ কৰিলে উপকাব দর্শে। ৬ 

ষপ্দি মুঙ্ীধাবে ক্ষত থাকা অনুমিত হয» যোনি মধ্যে দিবা প্রথম 

স্বোপচার করিয! তাহান্কত একটা ছিদ্র কর্রিবে এবং ছিদ্র ধাবা উত্তপ্ত 


৩৩১ স্রীয়োগ বিধায়ক । 


লৌহ শলাক! প্রবিষ্ট করিষা ক্ষত স্থান ত্বদ্ধ করিবে] ইহা! বড় কঠিন, 
এই ভন্য ইহার উল্লেখ মাত্র হইল । যোনি-মুত্রাধাবের পীড়াহেতু 
ডাছাতে ছিদ্র হইলে তাহা যে কপে প্রশমিত করিতে "হয়, এই কুত্রিম 
ছিদ্রও সেইকপে আবোগ্য কবিতে হইবে । 


সি 


কু, 07006107020 10150706780 ৮5 319,496. 


৪1 মুর্াশয়ের ক্রিয়া-বিকার । 
(৫) 177121,2161) 07 176 413120067. 
মুহাশবের উদ্দীপনা! 
হৃাশ+ প্রপাহপ্রস্ত বা তাহাতে কোন পীড়া না হইলেও পুনঃপৃনঃ 
প্রশ্বাব ত্যাগেচ্ছা হইণা থাকে] খন্সবাঘু ও সাযৃপ্রধান ধাতুবিশিষ্ট 
স্্রীব এ প্রকার হইতে দেখা ক্কাব এবৎ জবাফুব সন্মুখগ্যক্জতা ইহাব অন্যতব 
সাধীবণ কাবণ। গর্ডধাবণ পবেই অনেকেব পুনপুনঃ শ্রআাব হইযা থাকে 
' এব কুস্তার্তনেব সহিত এই অহুখও দূষ্ট হয়। একদ্যতীত বন্তিকাটর 
মধ্যে তঅগুজনীঘার্সব,দ, সৌন্তিকার্কদ বা জবাধুৰ গ্রাবদ্ধন, জরায়ুদাবেৰ 
কর্কট বোগ, মৃত্রনালী ও যোনি মধ্যন্থ, কৌহিক ঝিরতে স্ডোটোতপন্তি 
ইত্যাদি ইহাব অন্যতৰ কাবণ; তদ্ধযতীত মুত্রনালীৰ নাড়ীষঘ অর্্,দ, 
তাহার প্রদাহ, অর্শবলীন প্রদাহ, মলদ্বারের চিড়, ক্ষত বা অন্যরূপ 
ব্যাধিতেও এইকপনহইতে পাবে) 
আন্তিবিন্ত ইউরিক এসিড, পৃয, শোঁণিত প্রভৃতি মৃতনধ্যে থাকিলে 
বাশখেৰ উদ্দীপনা হয় এবং বক্ধকে অশ্বরী থাকিলেও এইরূপ হইতে 
পারে। 





(6) 479/57- মৃত্ররুচ্,তা । 
পাকযন্ত্রের ক্রিযাশকার বশতঃ অথবা অধথা আহাবে সুত্রেষ আন্রত্ব 
বা ঘনত বৃদ্ধি হইন্রা, অথবা ভাহাতে ঈউনিক এসিড. দানা বা প্রস্তর 
কিন্বা বান ও পাদগাগিথ (3০০০ গ্রস্তা বোগ্নিণীব সূত্রে অতিশয় লিখেট 
সংঘুক্ত হইয়া এই পীড়াব উদ্ভব হ্য়। যখন শবীরে অত্যন্ত স্বদ্ম হয়, 
যখোপযুক জল পান না করিলে প্রশ্াব ত্যাগে দ্বাহবৎ বেদনা হয় অথবা 


মৃত্রাবরোধ। ৩৩৭ 


& 
পুনঃপুনঃ প্রআাব ত্যাঙ্গ করিতে ইচ্ছা হয়। অজ্ঞ লোকে ইহাকেও 
ক্ষণস্থায়ী মেহ কহে। 

কোন কারণে মহাশয়ের আকুঞ্ণন-শক্তি কিম্ুৎপরিমাণে রঃ হইলে 
মুত্রকৃদ্কুতা জন্মে এবং ক্াববাত্ষাতে (1১2515589) প্রত্াব একবাবে রোধ 
হয়। জরাযুব শীর্ষভাগ মুত্রাশযোপবি হেলিয়া পড়িলে প্রত্রাব ত্যাগে কষ্ট 
হয় এবং অশ্বী বা অন্য বাহাবস্তব উদ্দীপনায় এবম্প্রকাৰ ঘটনার 
সম্তাবন1। ফলত মুত্রনালীব অস্বাভাবিক অবস্থা কিম্বা কোন কাবণ 
বশতঃ মৃনাধারের আকুপ্চন শ্ি ভ্বাম হইলে এই পীড়ার উদ্ভব হ্য। 

১। অধিক কাল প্রত্রাব ত্যাগ ন! কৰিলে, সুতিক জবেব অন্তিম 
ফল স্ববপ, স্সায়ব শক্তির হানতা হেতু এবং নিশ্বাপ্ধী অন্গেব পক্ষাত্থাত 
(৮2720019819) প্রতৃতিব দ্বারা মুত্রাশয়ের ল্লায়বাঘাত জরে । ৪ 

২। প্রত্াব-স্থলীর বিধান-বিকাব হইলে মুত্রকদ্ছ ও টির ত্যাগে 


কষ্ট ও বেদনা হইহা থাকে । 
৩। মুত্রনালীব স্$কোচ (২0৫15) স্ত্রীদিগেব কচিৎ ঘটনা । 


৪ । জবাযুব বদ্ধিতাবস্থ!, তথায সৌত্রিকাবর,দ ( 1707014090১ 
উহার স্থানচ্যুতি বিশেষতঃ সগ্্ভ জরাসুৰ পশ্চাদবলুষঠন, মত্রক্ছুতার অন্য- 
তর কাবণ। 

৫। অগুজনীব অর্ধ,দ, বস্তির কৌধিক ঝিমীব প্রদাহ বা তথায়, 
শোণিত আব, প্রভৃতির দ্বাবাও এতদ ঘটনাব সম্ভাবনা । 

৬। মুত্রাধাবেব বা তাহার প্রণালীৰ প্রদ্ধাহ বা তথায নাড়ীমন্ব 
অর্ধ,দ হইলে প্রাগুক্ত পীড়া হই থকে । 

৭। জবায়ুব কর্কট বোশাদিতে যে আ্াব হয তাহা সং্লাপ্ধে যোনি 
দ্বাবেৰ তৃত্মেচন হয, এই স্থানে প্রত্রাব লাগিষা অত্যন্ত জালা করে ও 
তছ্দ্দীপনায় মুত্রকৃস্তৃতা হয়। 


£0) 4801618707 ০70/7/৮-_যুল্জ্ীরিদ্রীধ । 
কারণ । অনেক নাবীর স্বভাব এক্প যে, লাহাব! স্বজন সম্মুধেও 


লজ্জাবশতঃ প্রস্রাব ত্যাগ করিতে পারে নু ইহাতে মৃত্রাশদ্ধে অতিশ্ুপ্ধ 


মুত্র সঞ্চিত হয়। গুল্ববাধুগ্রস্ত স্ত্রীগণের অনেক সময়ে মৃত্গ্ষরণ কয়েক 
২৯ 


৩৩৮ স্ীরোগ-বিধায়ক। 


দিন পর্যন্ত রহিত হব অথবা স্বল্প পরিমাণে আব হব । বক্তিকোটবস্থ 
বিভিন্ন যন্ত্রেব পীড়া হেতু মৃত্রত্যাগে যে বেদনা ও কষ্ট হুশ তাহাব ভঙ্মে 
অনেক নারী প্রত্রাব ত্যাগ কবিতে চাহে না। পক্ষান্তবে সরলান্ত্রেব চিড় 
বা অর্শ কিম্বা জবাযু-গ্রীবাব চিকিতসার্থে (€য এস্কোপচাব কৰা যাঁষ 
তাহাতে শল! ব্যতীত প্রত্রাৰ ত্যক্ত হযনা। নিয়ান্ধ অঙ্গেব পক্ষা্থাতে 
এই গীড়ার প্রধান চিন এবং স্বীগণ বেলোয়ে ভ্রমণ করাব সময় মুত্র ত্যাগ 
ঝবিতে সুবিধা না পীওয়ায় মুত্রস্থলী অতিশষ বিস্তৃতি পাইয়! উহার স্্ায়- 
বাঘাত হয এবছ গুন্সবাসু বোগেও এইক্প হইতে পাবে। ক্যাস্থাবিডিস, 
স্তাপিন তৈল প্রভৃতি সেবন কনাইলে তাহাতে যে মৃত্রাশক়-গ্রীবাৰ উদ্দী- 
পনা হয উহাই মৃত্রাবরোধেষ অন্যতব কাবণ, কিন্ত অধিকাংশ স্থলে 
প্রত্রাব-স্থলীর গ্রীবাষ এবং বদাচিত মুহ্ন(লীতে প্রচাপন পাইযা ব্যাধির 
উৎপত্তি হয় ' 
ভতভীয় বা চত্রর্থ মাসে সগণ্ভ জবাযুৰ পশ্চান্ন্যজতা বা অবলুঠন 
বস্তিকোটব মধ্যে সৌত্রিক বাঁ অশডজনীয অব্র,দেব অবস্থান, জরামুর 
গশমাতে শোণিতার্্ব,দ (06179-0267706 07002500502) এবহ বভিমধ্যে 
স্দোট, এই সকল ইহাব সতত কারণ । আব জবাধু-সখ, যোনি বা যোনি 
ছাবের বদ্দত। হেতু জবাযু মধ্যে শোণিতাববোধ, অধলান্ত্রে আবদ্ধ মল বা 
ত্বাহার অব, মুতাশবগ্রীবাব নিকট কোন ন্ফোট, বর্ধিত জরাদু-ভরংশ বা 
*“বিলোম গ্রবেশ (170567589)), এই সকল ভাসাধাবণ বা কচি কাবণ। 
স্তস্ক অহায়ে প্রসব কবাইতে কিম্বা প্রসদেব সমধ অধিক কাল 
ণমস্ত্রক প্রচাপন কবাতে হুত্রাশব-গ্রীবাঘ যে আখাত পায়, এবং স্নাধবিক 
ঘঅবম্নতাষ যে মুরাশয়েন স্বণস্থায়ী আ্াধবাঘাত হয, তাহাতে কথিত 
ব্যাধিৰ উদৎ্পপন্তি হইতে পাবে । 
লক্ষণ | প্রত্াব ত্যাগে ইচ্ছ! অথচ অপিক কাল তাহা না হওয়ায় 
নিমোদবে স্ফীতি বোধ ও তৎসঙ কুল্ন, উল্ঞ বুদ্ছনে বেদনান্বভব, এবৎ 
সময়ে সমবে প্রদবেব ন্যায় নিগ্নাকর্ষণ বেদনা (53০০0 ৫০০), এই 
সকল লক্ষণ মুতাববোধের পরবচান্ক। অবরোধ অধিক কাল থাকিলে 
বিন্দ বিন্দ পরিমাণে প্রস্রাব সতত পতিত হণ) প্রথম ২৪ ঘণ্টামধ্যে 
শলাদ্ারা প্রস্রাব নির্গত না কবাইলে অন্যান্য দৈহিক লক্ষণ প্রকাশ পাস 
যথ, জর, উদ্শপনীন লাড়ী, বৈবমিষ]। বা বমন, শুদ্ধ ও সমল জিহ্বা, ওক 
'ষ্টাধর, অতিশক্ধ অন্থৈধ্য, ক্ষুধা ও নিদ্রানাশ ইন্তযাদি। 


মুত্রাবরোধ । ৩৩৯ 


নির্ণযতত্ত | দে কপ মনে হষ)/ইহ! নির্ণন্ধ করা তত সহজ নহে, 
এবং সেই জন্যন্ব অনেক সমযে ইহাকে মুত্রক্ষরণের অভাব বলিগ্রা অন্থু- 
মিত হব। সাধাবণতঃ প্রত্রাবে মুবাশষ প্রত হইলে পুনঃপুর্নঃ ত্যাগের 
ইচ্ছ! হয় । কিন্ত নির্মাপ্ধ অঙেব পক্ষাঘাত হইলে তদ্দিপসীত দেখা যাষ 
এবং বে সকল পীড়া দেহ অবসন্ন হদ, যথ। উগ্র জব, কর্কট রোগ ইত্যাদি, 
তাহাতেও এইরূপ দৃষ্ট হইব! থাকে । উদবাধোদেশে স্ফীত কৌষিকার্ক দ 
দেখিযা তাহাতে প্রতিখাত কবিলে যদি সগর্ত শন্দ উখিত হয এবং এই' 
অর্দদ যদি বিটপদেশ (1১4০১) হইতে আবন্ত হইযা নাভি ব। তদৃদ্দে 
বিস্তাব পায় এবং তংসঙ্গে পুর্ব কথিত লক্ষণ সকল উপলব্ধি হয তাহ! 
হইলে মুর।ববোধ জানিতে হইবে । 

অস্তিমফল | অতিশষ প্রসাবণ হেতু যৃত্রা্ষেক বিদীর্ণতা নিতান্ত 
বিবল ঘটনা, যেহেতু এতৎপূর্কর প্রত্রাৰ বিন্দু বিশ্দু কবিষা *সতত পতিত 
হইতে থাকে. কিন্ত অধিককাল মু্তাশধ প্রদ্ত থাকিলে 'অবলন্নতাব জন্য 
বোগ্িপীৰ মৃত্যু হইছে পাবে। প্রাচীবের উদ্দীপনাব তথায় প্রদাহ ও 
মুনাশয় মধ্যে শোণিততআ্াৰ ও ধমবর্ণেব প্রস্রাব হইতে অনেকে দেখির।, 
ছেন। ইহাতে সমস্ত মুত্রাশষের প্রদাহ অসস্ভবনীষ় ঘটনা নহে। 
পীড়া অস্তিত্ব সমন জানিতে ন| পাবিলে অন্তবস্থ শ্রৈশ্মিক ঝি্লীৰ 
সংবোগ বিধ্বস্থ হৃইগ্া খগুযকানে বা আ্মস্ত এককালে বিনির্গত হয। 
প্রত্রাক আশোধিত হইব ইউবিক দ্বাৰা বিষ।গ ([171770))7) হইতে? 
পাবে । কখন কথন এই অবকদ্দধ প্রস্রাব দ্বাবা অন্ববেষ্ত লমহের 
(১611701১918) ভৰ্াবহ প্রদাহ জন্মে এই সকল ঞ্কতব ঘটনা! হইতে 
রোগিণী বক্ষা পাইলে বৃঞ্ধক ও মৃত্রাশযেব পুবাতন প্রদাহ জন্গে । 

চিকিতসা । স্তটাদিগেব উপদ্বোগী ষে বৌপ্য শল! আছে তাহা এ 
স্ভলে কদাচ ব্ঠবছার্ধ্য নহে, ববং ৮কি ১০ নং গম ইল্যাষ্টক্‌ পুৎ শলা 
উদ্ধমপে তৈলান্ত কবিধা সতত ব্যবহাব কবিবে। কি প্রকাৰে এই 
শলা মূত্রনালী মধ্যে প্রবেশ কবাইতে হয তাহা ধাত্রী-বিদ্যায় বিশিষ্টৰপে 
বর্ণিত আছে; এ স্থলে উহা পুনকন্পেখ প্রযোজনাঞ্চাবু । 


তৃতীয় অধ্যায়) 


056258522১6 17/57%5 
জরায়ুর ব্যাধি সকল ।" 
১।:129]%10 1709179,৮০০০1০- বস্তির শোণিতার্ব,দ ] 


সর্বাগ্রে ভাঁক্তার ম্যার্িংটক এই ব্যাধিকে হিমাটোসিল আখ্যা 
প্রদান কবেন। ইহা কেবল পবিবেষ্ট মধ্যে অস্থ শোণিতের সঞ্চয় যাহাকে 
জরায়ুর পশ্চাতে থাকিলে রিটো-হিমাটোসিল (1১900-17007720900]09), 
সম্মুখে গাকিলে এন্টি-হিমা- 
টোসিল (%81-110)020091) 
কহে। এই শেষোক্ত প্রকার 
নিভাস্ত বিরল। প্রথম প্রকাব 
অর্থাৎ জবামু পশ্চাতে ষে 
শোণিভার্কদ জন্মে হা ডগ্না- 
সাথ্য থলীতে হয। এই ছুই 
প্রকাৰ ছাডা ৮৯ ৰ উদ্ধে 
পবিবেষ্ট মধ্যেও শোণিত শ্রাব 
হম, তাহাকে “ইনট্রা- 
পেরিটোনিবাল' কহে । এবং 
ইহা সর্বাপেক্ষা বিপদজনক | 
শোণিত সত্ববে আন হইলে 
উহা জমিবা যাইবার পুর্কোই 
নং ৫৪। জরাযু পণ্চাতে শোণিতাব্ব,দ | যা হয আব অল্পে অল্ে আব 
নিটগ্রহি মোরা । হই/হ পবিবেষ্টেব্‌ প্রধল প্রদাহ 
হইয্রা খাকে। কেহ কেহ বলেন, এই প্রকাৰ বাধি সর্বাপেক্ষা অধিক 
হন্ন। ফলতঃ প্রথম ছুই প্রকাব শোণিতার্বা, দূ পনিবেষ্টের (1,071600৩0)) 
বাহ দেশে এবং ইহা তাহার অভ্যন্তরে আব হয়, হৃতরাং প্রদাহাদি 
সত্বরে উৎপন্ন হইয়া থাকে।। 
কারণতত্ত্ব। স্ত্রীগণের যে কাল পর্যন্ত ঝহু ক্ষবণ প্রবল থাকে, 


সেই কাল মধ্যে এই ব্যাধিৰ উৎপত্তি হইতে দের যাষ। কদাচিৎ উক্ত 





বস্তির শোণিতার্বব,দ 1 ৩৪১ 


কাল গত হইলে পতনাদি অভিত্বাত দ্বারা ডাৎ জোন্দ ইহার উৎপত্তি 
হইতে দেখিয়াঙ্ধেন। জবামু ক অগ্ডজনীব পুবাতন ব্যাধি হুইলে 
বিশেষতঃ যোনি বা জরাধু-গ্রীবাধ যদি অববোধ থাকে ; যাহাব €শাণিত 
আব-প্রবণ ধাতু (১0017011172701117970৯৯) এবহ কালুষ্য পীড়। 07065 
115০৯২৫৯), হুৰিদ্রোগ, কামল প্রস্থৃতি দ্বাৰা শোণিত দৃঘিত ও বিষাক্ত 
হইযাছে তাহাব এই ব্যাধি হইবার সম্পূর্ণ সস্তাবনা। ভাৎ এম্‌, জৌন্দ 
ইহাব কাবণনিচযকে নিম্লল্খিত শ্রেণীতে বিভক্ত কবেন ! 
£ রক্তালভা 

] রুক্তাপিকা 
১। শো!ণতেব অন্থাভাবিক অবস্থা! - কোঠ ক পাপুকিঃ 
] কাল্মবা পীড] 
1 কামল 
ফেলোপিযাখা নে 
জথাধুণ্ত 
যোনিতে 
বাহ জণনেক্িষে 
মাননিক নিস্বেজস্কৃতা 
শৈত্য 
অনন্ত সঙ্গম 
জবাবু-বাহছো আশের অবস্থান 
গ্ভন্রার 
গভশিয বিদাবণ (অলপ ঝলসনে গর্ভ হইলে) 
৫ । অগুজনী ও ফেলোপিয়াখা র্‌ অগজনী ও ফেলোপিক্কাখ্য 

পীডায় । রে বিবণ 


অস্ত্রোপচার যথা অগ্জনী কর্ন; 


২। আস্মব বা! অপব বিধ শ্রস্ত শোণি- 
ভেব অবনোধ। 


আশুবাববোধ ! 


৪। গর্ভাধান সম্বন্ধে 


৬। পার্থ লিখিত কাতরণনিচযে পা 


৬। আভিঘাতিক আঘাত, পতন, অতিশঘ কুম্থন, 


টেন্ট (0550) প্রষোগ। রতাতি শষ্য 
৭ জরাধুর বাহা প্রদাহ (োক্তার ভিবকৌ ও ক্রুডাব মতে) 
লক্ষণ । পুর্ষে কোন প্রক।ঃ শোণিতত্্া বরধবন্তত বা না থাকিতে 


পারে এব তদ্বিষযে “কোন সন্দেহ উপা্থত না ্ইতে পাবে। শোণিত- 
আব পবিবেক্টেব অত্যন্তরে বা বাহুদেশে হইলে লক্ষণ মকলেব ভিথুতা 
দেখ। যায়। 


৩৪২, সত্রীরে।গ-বিধায়ক । 


ধতুকালে পরিবেষ্টের অভ্যন্তরে শোখিতআ্রাব হইলে (৪- 
চ67560092) 170770099916) লক্ষণ সকল হস" উপলব্ধি হয়। রোগিণী 
সহসা দিস্তেজ হইয়া পড়ে ও উদরদেশে তীব্র বেছুনা দেখিয়া! রোগিনীকে 
বিষাক্ত হওয়া অন্মিত হইয়া ধাকে। তৎপর সর্বান্ন নীরক্ত হইতে 
দেখা যায় এবং ততৎ্সঙ্গে অধিকাংশ স্থলে হিকা ও বমন হওয়ার পর 
দৈহিক উষ্ণতা স্বাভাবিক অপেক্ষা ভ্রাম হষ এবং উদবে প্রতিত্বাত (৮০৮- 
003910) করিলে গর্ভ শব্দ (7)011 9০079) পাওয়। যায়। হৃৎপিণ্ডের 
সহসা ক্রিয়্ালোপ, নাড়ী অত্যন্ত দ্রুতগামী, ক্ষুদ্র এবং প্রায় অননুধাবনীয়, 
তৎপরে পুর্ণ সান্লিপাতিক অবস্থা (0০118০) ও প্রারস্ত হইতে ১২ 
তণ্টামধ্যে মৃত্যু । 

পীড়া এত গুরুতর না হইলে এবং ভাহা খতুব জমষে উদ্ভব হইলে 
অর্থাৎ শৈতাদ্দি সংলগ্রে সহসা আত্তবাবৰোধ না হইয়াও পীড়ার উৎপত্তি 
হইলে শোণিত জ্রাব ক্রমশঃ হধ। বস্তিমধ্যে পূর্ণতা ও আকর্ষলী (১০৪৮- 
808 ৫০0) বোধ এবং প্রসব-বেদনার ন্যায় অল বেদনা অনুমিত হয়, 
অন্যের এই বেদনা অতি তীব্র হইতে দেখা! যায় সরলান্ত্র ও মৃত্রাশয়ের 
“ক্রিয়ার ব্যতিক্রম জন্মে । 


পরিবেষ্টের নিপ্নভাগে শোণিত আাব হইয়া! স্থল্যব্ব,দের (০56০4) 
আকার ধারণ করিলে শেণিত-পাত ক্রমশঃ অল্প পরিমাণে হইয়া থাকে 
এবং তজ্জন্য লক্ষণাদির উগ্রতাও দেখা যায় না। সাধারণতঃ মল-দ্বারের 
নিকট ভারবোধ হয় এবং পুনঃপুনঃ মল ত্যাগের ইচ্ছা! জন্মে অথচ 
তাহাতে মল ত্যাগ'ন! হইয্রা শোণিত, মিশ্রিত শ্মেস্া নির্গত হয়। মুত্রা- 
বরোধ সম্পূর্ণ বা সামান্য হউক, নিশ্চয়ই থাকিবে এবং সতত প্রত্রাৰ 
করিবার ইচ্ছাও বলবতী হইবে। তবে শোণিত আব অল্প হইলে মূত্রা- 
বরোধ সামান্য হয় কিন্ত সকল অবস্থাতেই আর্তবাধিক্য হইতে দেখা 
যায়। 

শোণিত-পাতের পর রোগিতী ৪৮ শ্ষণ্টা জীবিত থাকিলে গুরুতর 
লক্ষণ ক্রমশঃ হ্রাস হইত থাকে; নাড়ী চঞ্চলা হয় ও দৈহিক উ্বাপ বৃদ্ধি 
পায়, শীত বোধের 'শার“উষ্ণভা বোধ, উদর-দেশ স্ফীত, নিম্বোদ্ধর চাপনে 
বেদনা-প্রদ; প্রআজাব বদ্ধ/ বেদনা ও আর্তবাধিক্য এই সকল লক্ষণ কিছু 
বির স্থায়ী হয়। কখন কোষ্ঠবদ্ধতা ও উদরাধ্মান, কখন বা আমাশত্র 
কুন্বন ও শোণিতাক্ত মল ত্যাগ হইতে দেখা যায়এ 
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এইরূপে কিছু দিন গণ হইলে 'জরীয় লক্ষণ হ্রাস হয়, বেদনা ও 
আর্তব শোণিতংঅল হইক্সা আইসে, কিন্তু অনেক দিন পধ্যস্ত, আকর্ধণী 
বেদনা, উদরে ভাররোধ, মলমুত্র ত্যাগে ও গমনাগমনে কষ্ট, এর্বৎ অত্যন্ত 
দৌর্বল্য থাকে। * 


অস্ত শোণিত গলিত হইলে উদ্দীপনীত্র (20626%9) জরের লক্ষণ 
উপলব্ধি হয় ; মুখমণ্ডল লমল মত্তিকা-বর্ণ, ধম্প, বমন, রজনীতে প্রভূত 
তন্ন এবং দৈহিক উত্তাপ ও নাড়ীর গতি বৃদ্ধি পায়। উদব-দেশ প্রক্থত, 
আশ্মানযুক্ত ও বেদনাপ্রদ হইয়া থাকে । এততসহ পরিবেষ্টের অন্ুগ্র 
প্রবাহ লক্ষণ উপলব্ধি হুয়। 

প্রাকৃতিক চিত্র (0277551091 9109) । শোণিতঃপাতের পরিমাণা- 
মুসারে এই সকল লক্ষণে তাবতম্য হইয়া থাকে । ব্যাধির প্রথম কএক 
দিনে যোনিমধ্যে অঙ্গুল প্রবিষ্ট করিয়া পরীক্ষা করিলে অল্প বা অধিক 
হউক, কোমল, চিক্ণ অথচ প্রস্থত একটা পিও্ড বস্তিমধ্যে অনুমিত 
হইবে এবং সেই সঙ্গে উপরে হস্তদ্বার! উক্ত পিও টিপিলে সপৃক্র স্ফোটকের 
ন্যায় তরঙ্গবৎ সান্দোলন (ম্ল150592109) বা তাহা শ্থিতিস্থাপক বোধ 
হইবে। জরামুকোন এক পার্খে, সাধাবণতঃ উদ্ধা ও অন্মুখেই বিতাড়িত 
হয়, শোণিতজ্রাব হেতু উহার গ্রীবাদেশেৰ লোপ হম্ব। অক স্থলেই 
জরায়ুর সন্মুখ ও মুত্রাশযের পৃষ্ঠপার্থে শোণিতপাত হইতে দেখা যায় এবৎ, 
তাহা হইলে ত্রিকাস্থিব গহ্বর মধ্যে জরায়ু নিপতিত হয়। 

এই সকল অবস্থাষ় নিপ্োদরের পূর্ণতা বা টিপ্রিলে শক্ত বোধ হয় 
এবং এই পূর্ণতা ও কাঠিন্য নাভী পধ্যস্ত স্পর্শে অনুভূত হয়। কিছুদিন 
এই অবস্থায় থাকিলে যোনি-অত্যস্তরে পরীক্ষা করিলে অবঞ্চুদ অধিকতর 
খন, বিষয এবৎ সান্দোলন রহিত দেখা যাক়্। কদাচিৎ অর্ধদটী 
অধিকতর কোমল, আয্বতনে বদ্ধিত হয়, তৎসহ কম্প, রাত্রিকালে প্রভৃত 
ধর, স্ুধানাশ এবং দৈহিক উষ্ণতা বৃদ্ধি পাইয়া অব্রুদে যে পুয়োৎপত্তি 
হইতেছে তাহ! প্রকীশ করে। 


অস্ত শোণিতের স্থান অর্থাৎ ষে ধে হ্থাক্স হইতে শোণিত 
শ্রাৰ হয়। " 
১। জবাযু বা অগুজনীস্থিত শোণিতব্ঠহী নাড়ীর বিদীর্ঘতা। 
২। অগুঙ্গনীতে শৌোণিভত্রাব ও তাহার বিদীর্ণতা। 


৩৪৪ আ্ীরোগ-বিধায়ক | 


৩। খড্কালে গ্রাফিয়াখ্য নলে আতিশয় শোণিতপাতহছেত ভাহার 
বিদ্বীর্ঘতা হুঁ পরিবেষ্ট মধো শৌণিতপাত। ৮ 

৪। অজরাধুমুধের বা যোনিপথের 'অবরোধহেতু ফেলোপিক্াখ্য 
নলদ্বারা স্বাভাবিক খতুর জরায়ুবাহে নিপতন। * 

€। পরিবেষ্ট্রের শিরা বা অপর নাড়ী হইতে রক্তআ্রাব । 

৬। দৈহিক দোষ। 

৭। জরায়্‌-বাহো ভ্রণ পতিত হইলে তাহা একটা কৃত্রিম আবরণে 
আবৃত থাকে। এই আবরণের, সগর্ভ জরায়ুব এবং অর্শবলীর শিরার 
বিদর্ণতা। 

৮। অগুজনী বা প্রশস্ত বন্ধনীস্থিত কৌধিকার্ধদের বিদীর্ণ] 

৯। ফেলোপিয়াধ্য নল অত্যন্ত প্রসারিত হইলে তাহাও বিদীর্ণ 
হইতে পাবে ৫” 

নির্ণয়তত্ত্র। যে সকল অবস্থার সহিত ভ্রম হুইবার যন্তাবন! 
ভাহা নিমে প্রদর্শিত হইতেছে । 

১) বস্তিদেশস্থ কৌধিক ঝিলীব প্রনাহ (১০110 ০911913655), 
জরায়ুর বাহে চতুষ্পার্থন্থ বিধানের প্রক্চাহ (55752898155) বা বস্তি- 
দেশস্থিত স্ফোট (2৫110 ০৮১৫০৬১) । 

উপরি উক্ত ত্রিবিধ পাড়ার লক্ষণ শোণিতার্ধ,দের লক্ষণের বিপরীত- 
ভাবে প্রকাশ পায় ; শোণিতার্ব্,দের উৎপত্তি পরে ষে সকল লক্ষণ দেখ! 
যার, উক্ত পীড়ায় তাহা পূর্বে দৃষ্ট হইম্বা থাকে। এই সকল পীড়া হেতৃ 
শোণিতার্ক,দ হইলে জরীয় লক্ষণ পুর্ঘে প্রকাশ পায় এবং শোনিতার্ধ,দের 
ন্যায় ত্বকও হেত শীঘ্র বিবর্ণ হয় না। কৌধিক বিল্লীর প্রদ্বাই অপেক্ষাকৃত 
অধিক স্থলে হয়, তাহার লক্ষণসকল সহসা এত গুক্ুতর হয় না এবং 
অধিকাংশ স্থলে তাহা? গর্ভআবের বা প্রসবের পরিণাম। প্রদাহে ষে 
অর্ধদের সৃষ্টি হয়, তাহা পীড়ার প্রথযাবস্থায় হয় না, পশ্চাদ্দিকে না 
ধাকিয়া এক পার্থ থাকে, অতি অল্পে অঙ্গে বন্ধিত হয় এবং প্রাদ্দাহিক 
্রাব ছারা জরাহুকে কোষ দিকে ঠেলিয়া না দিয়া স্বস্থানে দৃঢ় সংবদ্ধ 
রাখে । প্রাদাহিক অর্ক,দ প্রথমে কঠিন “কিছু দিন গত হইলে কোমল 
হয় ও তাহাতে পুযোৎপান্ত হইয়। থাকে । 

« ২। অগর্ভ জরায়ুর, পশ্চাদবলু্ঠন বা স্থাজতায় কধন কখন এই 
অর্,দের সহিত ভ্রম জন্মে। যেহেতু উভয্বেরই হস উৎপত্তি হয়; 
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কুন, পতন বা উগ্র কাৰিক শ্রম উভয়েরই কারণ এবং মুক্রাবরোধ ও 
অন্যান্য গুরুতর ব্তুক্ষণ উভয়েতেই দেখা যায়, কিন্ত সগর্ভ ঠলিয়া 
উদ্ধে উঠান যায়, ইতক্তঃ সঞ্চারণ করিতে পারে, তবে প্রদাহ দ্বারা সম্বদ্ধ 
হইলে এই সঞ্চলভা দেখ যায় না ও রোগ নির্ণয় করাও কঠিন হয়। গর্ভা 
ধান হওয়া মনে রাখিলে অনেক উপকার হুইতে পারে। 

৩1 জরাঘু-বাহো ভ্রণের উৎপত্তি (68-06900909565690) । 
ইহাতে নিতান্ত পক্ষে ছুই তিন মাস খ্‌ বদ্ধ থাকে, শোণিতার্কদে প্রথম - 
হইতেই আর্তবাধিক্য দেখা বায়। গর্ভধাবণে, স্তনের পরিবর্তন, জরাযু- 
গ্রীবা ও তদ্দেহের পবিবর্তন এবৎ অন্যান্য লক্ষণ অজে অলে প্রকাশ পায় : 
এই সকল ম্মরণ রাখিলে নির্ণয় পক্ষে হ্ুবিধা জন্মে। ফেলোপিয়াখ্য নল 
মধ্যে ভ্রণ বঞ্ধিত হইলে তাহ? বিদীর্ণ হইয়া শোণিতার্্ব দের উৎপত্তি 
হইতে পারে, অতএব ইহা মনে রাখিয়া সাবধানে পরীক্ষা করাদউচিত । 


৪1 সরলাস্ত্রে অতিশয় মল সঞ্চয়। কোষ্ঠবদ্ধতার সন্ধান ও সরলাম্ত্ 
পরীক্ষা করিলেই ভ্রম দূরীফুত হইবে। 


৫॥ কদাচিৎ অগুজনীষ কৌিকার্ব,দ ভগ্রাসাধ্য স্থলীতে নিপতিত 
ও আগন্তক পদার্থে তথায় দৃঢ় মন্দ্ধ হইতে পাবে এবং তাহাতে জরা 
যে কোন পার্স বিতাড়িত হইবার সম্ভাবন! অথব। ট্র অর্ধ দের প্রদাহ ও 
পুয়োৎপত্তি হইলে নির্ণর পক্ষে অত্যত্ত অসুবিধা জন্মে। তবে কৌধিধা- 
ব্বদ সঞ্চল ও ক্রমশঃ বন্ধিত হয়, বস্তির এক পার্খে অবস্থিতি করে, আকার 
গোল এবং তাহ টিপিলে শ্থিতিম্থপক বা তরঙ্গবং সন্দোলন বিশিষ্ট । 
কখন কখন ও ্ল্যবরদ মধ্যে প্রচুর ৫শাণিত পাত হুইবী। বর্ণিত ব্যাধির 
লক্ষণসকল উপলৰি হয়: 

৬। জরায়ুর সৌত্রিকার্বা,দ (0697179. 90:0105 ) অল্গে অঙ্গে 
বুদ্ধি পাঘ, তাহার সহিত বেদনা থাকে না, টিপিলে খন বোধ হয়, জরাযুতে 
তাহা সংলগ্র থাকে এবং তৎসহ ইতস্ততঃ সঞ্চারণ করে। ইহাদের 
উপরিস্ভাগ অসম । এতৎ্সহ যে আ্জবাধিক্য হয় তাহাই কেবল 
উভয় ব্যাধিতে সমতুল্য জানিতে হইবে । অনেক, চিকিৎসক সৌত্রিকা- 
ধ্বদ কর্তন করিতে গিয়া ,তাহ। শোণিতান্বদ* ধলিয়া জানিতে 
পারিয়াছেন । ঈ 

৭। ম্বাংঘাতিক র্ব্ব,দ 2082 ঠা05) প্রায়ই বস্তি 
রং মধ্য দেখা যায় না। »থাকিলে তাহাদের 'ক্রমশঃ; পরিবদ্ধন এবং 
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কক্ট বোগের লক্ষণেব সচ্ভাব বা অসন্ভাব দ্বারা ব্যাধির অবস্থা জানা 
বাষ। 

পাড়ার পরিণাম । পবিবেইউমধ্যে প্রচুর শোণিতআাব হইলে 
অল্প সমসেই শত্যু হম্ম। শোণিতেৰ পবিমাঁণ 'স্ধিক না হইলে তাহা 
ক্রমশঃ আশোষিত হইতে পাবে! কখন কখন অস্ত শোণিত মল 
দ্বাবে বাযোনিদ্বাবে ছিদ্র কবিঘা বহির্দেশে নির্ঠত হদ। অশুভ মধ্যে 
এই, একপ হইলেও প্রতি ক্হু কালে নতন শোণিত আব হইবাব সম্ভা- 
বনী থাকে। সম্পূর্ণ আবোগা হইতে কএক মাস বা সপ্টাহ লাগে। 

চিকিহস। | ০১) প্রতিষেধ ; কুল্ফাত্তব অনবাধ জনিত হইলে 
অক্চটেপচাৰ দ্বাব] অবকোবগুলি অপনীত কবিবে, যেক্কেতু এবন্িধ কুদ্ছা- 
সনে শোণিশার্কীদ তন্সিবান অস্তাবনা এবং কাল নিকটবন্তাঁ হইলে 
আামীপহবাস পরিত্যাগ কবিবে । গঞ্াধান পনে গর্ক্রাব হইলে কোগিণীকে 

তত শদনাবস্থায থাকিতে কছিবে এনৎ খহৃকালে অত্যঙ্গ শো1ণতান্ন্দ 
জন্মিলেই পবপর থু সময়ে উদ্দীপক কাবণ সমূহ পনিত্যাগ কবিকে । 

(২) ব্যাধি উৎপন্ন হইলে পর চিকিৎস!। বোগিণীকে প্রথমাবস্থা্ 
দেখিতে পাইলে যাহাতে আন অ্রাব না ভম তচ্চেষ্টী করিত হইবে 
এবং যাহাতে আস্ত শোণিত শীন জমিয়া যাধ তছপার অবলম্বন কবিবে ৷ 

শবনাবস্থায় না খাকিলে দতৃবে বোগিণীকে শয়ন ককাইবে এবৃৎ 
তাহাব পনিধেন বশন শিথিল কবিঘা দিবে এবং যত অল বস্্ তাহাৰ 
শবীবে বাথা যাইতে পাবে তাহাই বাধিবে। নিশুকে উন্তান শয়ন কবিঘ। 
থাকিতে ভইবে। মদিণান অপহহাচ প্রক্ষেপ এই সময়ে দিলে খোগিণীর 
শ্রন্থতা সন্্রাদন কৰা হইবে কিন্য নিস্ডেজঙ্গতা অধিক হইলে মদিবা 
ন্যবন্তা করিবে । কিন, আফিয যত উপক'নী, তি আব কিছুই *হে। 
নিগোদবে বরকের থলা সহবগণ না বব মিশিত জল সরলান্দগে গ্রঙ্ষেপ 
কবিলে বিশেষ ফলদর্শে। যাহাদেব উদবে চর্বি নাই, অর্থাৎ উদর ক্ষীণ, 
বন্ধনীতে ভদন-দেশ কবিয| বাঁপলে শোণিত আবী নাড়ীতে চাপ পাইবে 
এবং বদি উল্ত বন্ধনীব।নাচে তোয়াপিব! কি তুলাব বর্ত,ল দেঁওয়। বায়, 
অধিকতব উপকাব পাইবাব সম্ভাবনা। ২ 

কোন অবস্থাতে উদবে অতি তীব্র বেদন! থাকিলেও উচু জলের 
দে বা পোলটিস দিবে না,যেহেতু তাহাতে পীড়ান বুদ্ধি পাইবে । শি 
জনাদু-বাহ্থে ভরণোহপন্থির লক্ষণ পাওয়া বায় স্তাহাব আব্রণের বিদীরৃতা 
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হল্গি ব্যাধিব কাবণ হয় এবং উক্ত শোণিত ত্রাবে বোগিশীব জীবন সংশমপ 
হওয়া অনুমিত হন্ঞ উদ্ন-প্রাচীর কর্তন করিয়া শোপিত আবী নাড়ী বান্ধ! 
উচিত কিন্তু ঘটনা স্রশ্বন্ধে ভদ্রান্ত না হইলে একাধ্যে হস্তর্ষেপ করা 
হইবে না। 

প্রথম কমেক দিন পথ্য সাঙগাসিধা ভওযা উচিত অর্থাৎ যাহাতে 
কোন শ্রকাব উত্তেজন। না হঘ অথচ বাহা ৬চুর পুষ্টিকৰ এমত 
ব্যবস্থা দিবে। রোগিণীকে আফিম দিতে ভুলিবে না। মুত্রাববোধ - 
হ্ই্া থাকিলে ৮ ঘণ্টা, তর শলা দ্বাৰা প্রান কবাইবে এবু$ সাবধান 

"সল্ভাগ্ড ন চালধে্” কোষ্ঠশুন্ধি কবাইতে চেষ্টা পাহবে না! আন্জ 
কালেব নিস্তেজস্কত। অপনীত হইলে ভুবীঘ লক্ষণ প্রকাশ পাশ, তজ্জন্য 
লাবণিক ওঁষধ, কুইনাইন ও আফিম সেবন কবাইতে,দিবে। 

(৩) শোণিতাবব,দে ট্রোকাবেব ন্যাষ অগ্র বিদ্ধ কবিঞ্া শোণিত 
নির্গত কবা উচিত [কন 7? ঘে পধ্ান্ত স্থানীন কষ্ট অত্যধিক না হঘ, থে 
পর্য্যন্ত অর্ধ,দ কঠিন থাকে, ঘে পথ্যন্ত দেহে বিষান্ত ধ। উদ্দীপিত (২7,0- 
০20 0৮ 1ব9ি০)গজবেব লঙ্গণ ৬পলজি না হয, সে পর্যন্ত কেন 
প্রকার অস্স্রের শাহাধ্া লওর়া উচিত নছে। উপৰি প্রদর্শিত উষধাদি 
দিা ্বভাবেব প্রতি প্রতীক্ষা কব। উচিত । অন্দ,দ ভ্রযশঃ কোমল হইর। 
আয়তনে বু দ্ধি পাইলে তাহাতে ছিদ্র কৰা যাইতে পারে [বন্ত তাহাতেও 
বিশেষ সতকের প্রয়োজন । 
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ইহা। তরুণ বা পুবাতন হইতে পারে এবৎ জরাবু দেহ বা প্তেবল গরীব] 
অথবা সমস্ত জবাদুংপধার্থ বা তাহা অস্থবে প্ আক্রমণ কবিতে পারে, এই 
জন্য ইহ নানা উপভাগে বিতক্ত হয । কিন্ত গ্রকৃতাথে এই প্রদ্বাহ কোন 
বিশেষ অশে আবদ্ধ থাকে না, কেজ্ল বর্ণনাব তুবিধাব জন্য উপরি উক্ত 
বিভাগ অবলম্ঘিত হইয! থাকে । পীড়া এল হইলে একবাবে সমস্ত অঙ্ক 
আক্রান্ত হইবার সপ্তাবনা, কিন্ত তাহা পুবাতন* ভাবে প্রকাশ পাহলে 
জবাঘুব অংশ বিশেষে আবদ্ধ থকিতে পারে । এই জন্ঠ জরায়ুসপদার্থ ও 
তাহার অন্তবেষ্ের প্রবণ পীড়। পথগাকাবে শববরিত হইবে; এই 
শেষোক্ত প্রক্কার ব্যাধিতেও জবাধুব্র ভিন্নাংশ, ঘে পরস্পর নিবিদ্ব থাকে 
তাহা! বলা যা না, বিশেষ্ড$ তাহার অন্তবেষ্ট'বিলী পৈশিক পদার্থের 
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হিতদৃঁতর আবদ্ধ ও অবাস্তর তন্তবর্িত, হবতরাৎ একের গীড়ায় অন্য 
নিষ্কৃতি পাইবার সম্ভাবনা নাই। 


£ 


(0) 41906 71617868 ৫ 440216 177/00-17067 05. 
জরায়ু-পদার্থ ও তদন্তবে ট্রের তরুণ প্রদাহ । 


এই শেষোক্ত ঘটনাকে সচবাচব জরায়ুব শ্বেত প্রদর কছে। ইহার 
গতি নিতাম্ত তৃবান্বিত এবং যে পধ্যন্ত ইহা পুবাতন ভাব প্রাপ্ত না হয়, 
তত্প্রতি মনোধাবিত হয় না। 
কারণ | তন্দণ প্রদাহ ত্রিবিধ কাবণে উদ্ভৃত হব, যথা (১) গর্ভত্রাব 
ও প্রসব এধৎ জবাধুতে নানাবিধ অস্ত্রোপচাব পবে দূষিত ও বিগলিত 
পদার্ধের আশোষণ ; (২) জবাধুব অতভ্যন্তবে উগ্রগুণ বিশিষ্ট পদার্থের 
হলেপন বা সংস্পর্শন ঘথ। উপ সংকোচক ঝা] দ্রাহক গঁষধ ইন্যাছি 71৩) 
, কতুকালে শৈত্য সংলগ্ন, যোনিৰ মেহজ পীডাব বিস্তার, অনুপবুক্ত বা 
অপবিমিত বতিক্রিপা, জবাফুন অবলুগন বা স্থ্যন্ততায় আবদ্ধ শোণিতের 
বিগ্লন, স্ফোটজ্রাদিব (7)501010171062) স্ফোট বিস্তাব ইত্যাদি। 
লক্ষণ | আঘাত ও বিগলিত রস শোষণজন্য পীড়ার উত্পপত্তি 
হইলে প্রথমে কম্প, দৈহিক উদ্ণতা, নাড়ীৰ দ্রতগামিত প্রভৃতি জরীদ় 
লক্ষণ প্রতীবমান হয়। বস্তিমধ্যে উষ্ণতা ও পুর্ণ ত1! বোধ হয় এবৎ তঅন্মধ্যস্থ 
যন্তনকলে আকখণী বেদনা অন্ুতব ববি বোগিণী কাতবা হয়। পুষ্ঠদেশের 
বেদনা উক্ক ও নিতম্বে ধাবিত হত্স। উদধাধোদেশ টিপিলে বেদনাপ্রদ 
ও বায়ু স্ফীত হইতে দেখা বায় । মু্তাশয়েবও আক্ষেপবশতঃ কুস্থন হয 
এবং এই সময়ে নাড়ীও হ্ষৃদ্র, দ্রত ও প্রচাপনীয় হয়। শ্রসব বা গর্ভ 
আাব পরে এই পীড়া হইলে তিক আব বদ্ধ হয়, পরিবেষ্টের (0১৪1০- 
7১918) প্রদাহ হইয়া শ্বাসপ্রশ্বাস চঞ্চল এবং এক প্রকার মিষ্ট গন্ধবিশিষ্ট 
হয়। আভিত্বাতিক পীড়াম প্রভূত শোণিতআাব হইযা থাকে । 
জরামুব কেবল অস্থবেষ্টে প্রদাহ হইযা বদি তশ্সিকটস্ছ পৈশিক তন্ত 
আক্রান্ত হয, পরিনেষ্ট ও কৌধিক বি্লী অব্যাহত থাকে, তাহা হইলে 
লক্ণ সকল গুক্কতর হর নাঁ। এই অবস্থাকে জবাযুর অন্তবে্-প্রদাহ 
(59০10708008) কহে রোগিনী দপ পে” আকর্ধণী বেদন! বোধ 
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করে, মুত্রাশয়ের উদ্দীপন! হয়, গমনাগমনে বা উদরে তারপ্রদ্বনি করিলে 
বেদনার উদ্রেক হয় এবং তাহা আবার কখন কখন আপনি নিবৃত্তি পাইয়া! 
পুনঃ বৃদ্ধি হয়। কোটা প্রা হয় না, কদাচিৎ অতিসার জম্মে। 
জরায়ূ-ত্রাব প্রথমন্তঃ স্বল্প ও জলব হইযা পরিমাণে ক্রমশঃ অধিক 
ও শ্রেম্মামিশ্রিত হয় এবং অনেকে সময়ে পীড়াব প্রবলতাহেতু তাহ! রক্ত 
রঞ্জিত হইতে দেখা যায় । এই প্রাব অন্জ বা অধিক হউক, ঘুর্গন্ধ ও 
তীব্র গুণবিশ্ি্উ হওঘায় যে শ্মানে তাহা সংলগ্র হয়, তথায় তৃত্বোচন, ক্ষত 
ও অত্যন্ত কণুয়ন হয়। এই কওুবন নিতান্ত ক্রেশপ্রদদ । »- 


পরীক্ষা! কবিলে ষোনি উষ্ণ ও শুক বোধ হইবে, জরাফু কৌমল, বৃহৎ 
ও বেদনাপ্রদ, তাহাব মুখ বিস্ফাৰিত, গ্রীবাদেশ স্বিত ও স্পর্শানুভাবক 
এবং স্বাভাবিক অপেক্ষা বস্তিকোটরেব নিয়ে স্থিত * রা 

নির্ণয়তত্ত। পন্বেষ্টের ও বস্তিস্ব কৌধিক ফিলীঠী প্রদাহ না 
থাকিলে হস্ত পৰীক্ষা ও জনাযুব সপ্টলতাব দ্বাৰা এই ব্যাধিদ্বয়ের সামীন্য 
আকারে অনায়াসে হুঞ্ধেধ করা ষাষ, কিন্তু এততৎসহ পরিবেষ্ট, বস্তির 
কোধিক ঝিত্লী ও যোনির তরুণ প্রদাহ থাকিলে বিষম ভ্রম জন্মে, এমন কি; 
বণিত ব্যাধিদ্বষেব সহিত উহাদের প্রভেদ বাখ। কঠিন হইয়া উঠে। 
কিন্ত প্রথমোক্ত পীড়াগুলিতে দৈহিক বিশৃঙ্খলতা খত হয়, জরাষুর পীড়া 
তত হয় না এবং উহাব ত্রাব ও ষঞ্চলতা অভাবেও নির্ণয়পক্ষে হৃবিধা, 
জন্মে। যোনি প্রদ্দাহে আব থাকে কিন্তু উহা ভিন্ন প্রকার এবং বেদনাদি 
ভিন্ন স্থানে অবশ্থিত হয়। 

ভাৰব্ফিল | পীড়া সামান্ট হইলে সহজে ৫৬ সপ্তাহে প্রশমিত 
হয় অথব1 তাহা পুবাতন ভাবে পরিণত এবং মধ্যে মধ্যে বিঞ্শষতঃ প্রতি 
ঝতুকালে বৃদ্ধি পায়। অভিথাত বা প্রমবান্তেই হউক, বিগলিত রস 
আশোধণ জন্য ব্যাধিব উৎপত্তি হইলে প্রাফ তাহ পরিবেষ্টা্দিতে বিস্তার 
পাইয়া সাংঘাতিক হয়। 

চিকিশসা | ব্যাধির কাবণানুসারে চিকিৎসার প্রণালী পরিবর্তন 
করিতে হয়, অতএব তাহা অগ্র জানা আবশ্যঁক৭ ঞ্বিগলন জন্য পীড়া" 
হইলে ষদি জমারক্ত ব্রণের বা প্রশ্নেৰ অংশ থকে, তাহা আগ্রে নির্গত 
করিবে, তৎ্পরে কাব্বালক এসিড বা আইয়োডিন মিশ্রিত জল জরায়ু 
মধ্য প্রক্ষেপ করিবে । ইহাতে অত্যন্ত বেদনার উদ্রেক হইলে ক্লোরো- 
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ফরম দিয়া অজ্ঞান করিবে এবং প্রসাবিত না থাকিলে স্পঞ্জ-টেণ্ট 
ভাহাতে প্রবেশ করাইয়া পৰে পবীক্ষা কৰিবে। এই সকল উপাস্ে 
দিনাস্তে নতাস্ত পক্ষে ছুই বার. ধৌত কবিঘ। ন্গিলিত পদার্থ নির্গত 
কারবে। 

জেবন জন্য কুইনাইন ১০. ১৫. কি ২০ গ্রেণ মাতায ৪ স্ণ্টান্তর, 
উঁষধ অসহৃ হওয়া পধ্যন্ত্, ব্যবস্থা! করিবে । ইহাতে দৈহিক উষ্ণতা হ্রাস 
হইবে । বোগিবীৰ পাকাশদে ওষধ অসন্ধ হইলে কাইনেট (10969) 
ভব কুইন'ঈৰ অধঃত্বাচ-প্রক্ষেপ কবিবে । ১৫ গ্রেণ এক ড্রাম জলে দ্রব 
করিয়া স্বল্নকালান্তে প্রক্ষেপ দিতে হইবে । ওয়াববার্থ টাংচর অদ্ধ আহ 
মাত্রায় ৩ বা ৪ তবণ্টাস্তব ২৩ মাত্রা দ্েগধা যাইতে পাবে। কুইনাইন 
বামত হইলেও ইলা হানা । উদবপ্রান থাকিলে ১৫_-২* মিনিম মাত্রায় 
উংপ্পেন্টাইন কাল মিউসিলেজ সহ সেবন কবাইবে। বেদন। “নবাবণ 
ভন্য অংফিম কোন না কোন রূপে মেবন কবাইতে হইবে। ক্ুইনাইন্ 
ও আক্ষিম পিল নেৎ ৮৩) ৩ বা ও ঘন্টান্তব কিন্গ। মিরার অধঃবাচ 
প্রদ্মেগ দেওদা যাইতে পানে। লাইকাৰ ওপিধাঁই সিডেটাভস, প্রদানে 
অনেকের বিশিষ্ট উপকান দর্শে। ট্টার্ঘ ও লডেনম (২০৩০ মিনি) 
সবলান্তে পিচকাবী কিন্বা মফিবার সপে'জিটাবি দ্বারা ব্যাধির কষ্ট নিধাব্রণ 
হর। 

দৈহিক উষ্ণতা ক্রমশই উচ্চতব হইসা জীবনাশঙ্কা হইলে শৈত্য 
লাগাইদা তাহা রাম কবিবাব চেষ্টা পাইখে। এই কাব্যের জন্য ওযাটাব 
তে প্রভৃতি উপবে'দী । বিন্চেক উবধ কদাচই সেবন করাইবে না, ববং 
কোষ্টবদ্ধ থাকিলে গুলিভ অইল মলদ্বাবে গ্রক্ষেপ কবিঘা কাধ্য সিদ্ধি 
করিবে । কহ কেহ ক্যালমেল (১ গ্রেণ) ও আফিম (ই গ্রেপ) 
প্রথম ৪৮ ঘণ্টায় ৪,৬ বা৮ শ্বণ্টান্তব ব্যবহার করিতে বলেন, কিন্তু 
বিগলিত পদার্ধের আাশোষণ জন্য পীড়া হইলে ইহাতে দৌন্সল্য বৃদ্ধি 
পায়। 

আক্রান্ত স্তান্র উপৰি পুনঃপুনঃ পোল্টিস দিতে হইবে, কিন্ত ইহার 
ভার বোগিগীর অনউ হইলে একটাও বেলাডনা ২ আও, গ্রিমিরিণ ১২ আহ 
মিশ্রিত করিছ। উদ্বে'প্ি, প্রলেপ দিবে এবং তুলা ও অইল সিল্ক দ্বাৰা 
আন্ত বাখিহো কষ্ট নিবাদণ হইবে। বেখনা তীত্র হইলে লড়েনাম 
থা উপেন্ট।ইন উদ্ জলে সিথিত কিয়া খে লিলু উপকার দর্শে। 
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বোগিহীব শক্তি রক্ষার জন্য হুর্থ, বিস্ক-টী, জেলী, ডিম্ব প্রভৃতি 
পৃষ্টিকব আহাব ব্যুবস্থা কবিবে। এ অবস্থায় ত্রাণ্ডি প্রভৃতি এলকহছল 
উপকারী । দি আহাবীয় বন্ত উপগীর্ণ হইয়1 যায়, পুষ্টিকর দ্রব্য (নং ৮9) 
মলদ্ধাবে প্র্ষেপ করিহে। 

উপসর্গাদি বহিত পীডায় বোগিলীকে সভত সুস্থিরে শযানে বাধিবে 
এবং ব্যাধিব প্রক্কতি একবার শির্পীত হইলে পুনঃ যোনিবীক্ষণাদি যন্ 
পরীক্ষার্থে কদাচ প্রবেশ কবাইবে সা। রি 

পীডা অতিশন তীব্র হইলে মলদ্বাৰ বা ব্টিগদেশে জঙ্রেটকা সংলঙ্গ 
কবিঘ়া বন্তমোক্ষণ কবিবে। শ্রৈপ্বিক পুষ নির্থত হইবাব সমষ ৪০ আং 
উষ্ণ জলে ১ আত কাবলিক এগিড, অথবা ২০ আত ইন্ফিউজন ত্রাণ 
লিন্সিড বা! ষ্টাচ সহিত ১ ঢাৎ লডেনাম্‌ যোগ করিত পোনিমধ্যে প্রক্ষেপ- 
দিবে । উষ্ণ জলে কটাতিষেক করিয়া যা হাতে ক জল গ্রেঁধহাঙ্সে প্রদেশ 
করিতে পায় তদ্বিষদে যন্র পাইবে । পীডার শেষাবস্থায লাবণিক বিবেষ্টক 
ওবধ বা খনিজোদক মন্দ নহে। 

আক্ষিম বা মফিধা দ্বাবা বেদনা নিবাবণ কবিবে। ইহা সপোজিটারী, 
অধংত্বাচ প্রক্ষেপ, বটিকা আক্ষাবে কিন্ত লাবণিক ওষধের সহিত প্রদান 
কাপপে। এনছ প্রচুৰ উঞ্চ ভলে যদি জবাধু প্রক্মালন কবা যায়, বিশেষ 
উপকারের সস্তাবনা। এই প্রক্ষালন কাষ্যেব জন্য নানাবিধ খগ্রেই আবি- 





নং ৫৫ উক্ত জবামু-প্রক্ষা "ন ডুস বা! পিচকাবী। 


ক্ষাব হইমছে, তন্মধ্যে উপবি,যে প্রতিকৃতি দেও হুল তাহা সর্কবোৎ** 
কষ্ট, যেহেতু যত কেন জল প্রক্ষেপ কৰা যাউজ্চ, তাহ! শম্যাদি আর্ড 
কনে না। নলের যে অংশ যোনিতে প্রব্ধটি হইবে তাহাৰ নীচে একটি 
বাটা ন্যায় আধাব সজুরছে, একিপ্ত জল" জবায়ু ধৌত করিয়া & 


৩৫২ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক । 


বাটাতে পড়ে এবং তাহা হইতে “অন্য নল ছাব। ইচ্ছানুযাবী প্র জল 
স্থানান্তরিত করা যাঁয়। প্রক্ষিপ্ত জলে ২০ ভাগে এক্ভাগে কাবলিক 
এসিড কিস্বা ২* আহ জলে ১ ড্রাম লড়েনাম দিলে ভাল হয়। 


(9) 0707580 0৮71001 427801977501711)9, 


অরাযুগ্রীবার পুরাতন প্রদাহ। 


ধত প্রকাঁৰ জবায়ু-প্রদাহ আছে, সর্দ্দাপেক্ষা অধিক স্থলে ইহা দেখা 
যায়, এমন কি, স্্রীদিগের জবায়ুব কোন প্রকার বিকৃতি হইলেই, গ্রীবার 
অমুষ্র প্রদাহ কিবা সম্তাবনা। 

বাপিকাগপের এই পীড়া অন্যানা শ্রৈপ্িক ঝিভীর ব্যাধিৰ ন্যায় 
হইয়া থাকে এব দৈহিক সাধাবণ দৌন্ল্য থাকিলে বিশেষতঃ দেহ. 
খ্ঃটীজ বা গণুমালী ধাডুবিশিষ্ট হইলে অথবা মুক্ত * নির্মল বায়ু ও অর্গ- 
চালনাব অভাব হইলে, এবৎ পুষ্টিকর আহাবাভাবে এই পীড়ার উৎপত্তি 
হইতে পারে। তদ্বাতীত শৈত্য সংলগ্রতা, যোনি প্রদা্ছের বিক্যাব) 
জরায়ুর শ্থানচ্যুতি, রক্্রাধিক্য এব জরামু মধ্যে বাহাবস্ত অপর ব্যাধির 
.চিকৎসার্থে প্রবেশ, ইহার অন্যতম ও প্রধান কাবণ | 

ষাহাদের এক বা একাধিক সন্তান হইষাছে, তাহাদেৰ সমস্ত জরায়ূ- 
গ্রীবা, পেক্মী প্রভৃতি প্রদ্দাহগ্রস্থ হইতে পাবে এবং প্রনব সমযে উক্ত শ্বান 
ষে ছিন্ন বিছিন্ন হয় তাহাতেই উ্ভাব & অবস্থা হইবার সম্ভাবনা । 

লক্ষর্ণ? গ্রীবাদেশের স্পর্শ শন্তি নিতান্ত সামান্য হওঘায় তাহাতে 


রোশিলীর মনোনিবেশ হয় না, এমন কি, প্রত শ্রেহ প্রদ(রিক আব নিত 
হইলেও তাহাতে সে মনোযোগ দেব না। এই প্রাদ্দরিক আব কিছুদিন 
থাকিলেই চিকিৎসার প্রযোজনীঘতা বোধ কবে, এবং আকরমী বা প্রসব 
বেদনার ন্যায় কষ্ট এই স্যয় হইতে আবন্ত হয়। এই বেদনা দৃণ্ডায়মান 
খা গমনাগমন করিজে নৃদ্ধি পায় এবং, তাহা প্রতি খতুকালে অতিশয় 
কষ্টকর হইয়া উঠে । 

, ষ্টার্চ সিদ্ধ করিলে যেকপ হয়, জরায়ু ত্রাব্‌ প্রথমে তদ্ধপ হইয়া! থকে । 
ইহা বন, আঠাবৎু চট্চটে ও অগুপালীয়। কুখন কথন ইহার সহিত্ত 


জরাঁধু-প্রদাহ । ৩৫৩ 


শ্রেঘা হিশ্রিত থাকে এবং রক্তরঞ্জিত হয় ও উগ্র গুণবিশিক্ট হওয়ায় যোনির 
উত্তেজনা] ও প্রদাহ হয়। 


পীড়াম্পষ্ট প্রবশশ পাইলে দৈহিক লক্ষণ অধিকতর পগষ্ট হয়! 
দেহের পুষ্টি হয় না, ক্ষুধা হ্রাস ও পাকশক্তি,ক্ষীণ হয়, মধ্যে মধ্যে বিব- 
মিষা ও বমন হইয়া থাকে, রোণিণীকে গুলুবাযুগ্রস্ত বলিয়া বোধ হয়॥ 
সে মৌনালম্বন কৰে ও গাঢ় চিন্তার নিমগ্ৰা হয়। মস্তকেব মধ্যদেশে 
বেদনানুভব কনে, কখন বা পঞ্জাবাশ্থিব মধ্যে অথবা অন্য স্থানে বেদনার, 
উল্লেখ কবে । অননেকেৰ উদব স্ফীত হব, কোষ্টবদ্ধ থাকে, প্রত্ার-ক্র্টগ্রদ 
ও ঘ্বোলা হয় এবং জরাযুব সম্মুখ বা পশ্চাদবলুঠন থাকিলে প্রস্রাব ত্যাগে 
কুষ্ঘন কবিতে হয় । 


ভাবিফল | গ্রীবার পীড়া প্রা আপনি আরোগ্য হয় না এবং 
চিকিৎসা দ্বারা প্রশমিত কন! অতিশম্ব কঠিন। শ্রাৰ্‌ যর্ত আঁঠাবৎ চট. 
চটে হইবে, পীড়াও তত কঠিন হইবে। আক্রান্ত গ্রন্থিগুলিব বিনাশ 
সাংন কবিতে পাবিলে ব্যাধি নিৰৃত্তি পাইতে পারে। 

চিকিহন। | এই ব্যাধি স্বানীঘ হইলেও সেবনীয় ও বাহ প্রয়োগ" 


ওষধেব প্রযোজন হর । ইহাতে সাধাবণ স্পান্োব প্রতি সতত দৃষ্টি 
রাখিষা কোষ্টশুদ্ধি খাকে কি না, ততপ্রতি মনোনিবেশ কবিতে সুলিবে না । 
রেচকৌষধ মধ্যে সামানা লাবণিক উষধ, সসফেট অব ম্যাগ্রিসিম্বা, ডবল 
টার্টেট অব সোডা ও পটাস, কারলখ্যা্ড ধনিজোদক, প্রভৃতিব সহিত 


লৌহঘটিত উধের ব্যবস্থা কবিবে নেং৮৫ ও ৮৬)। ৪ ক 


লঘুপাক, মদিবাদি বিহীন অথচ পুটিকব আহাব প্রত্যহ বাবস্থা 
করিবে এবং সাধাম্ত মুক্ত বাধুতে অন্গচালনা ও যাহাতে স্বাস্থ বক্ষা পায় 
তত্প্রতি ত্র পাইবে। ম্বুধা ও পবিপাক শক্তি অধিক না খাকিলে 
অগ্সি-উদ্দীপক ওঁষধধ নেং ৮৮) অথবা বিস্যখ, পেপসিন্‌ রি বাবস্থা 
করিবে। স্বায়ব ব্যত্যঘ থাকিলে হইদ্রর্জ পাক্ষোবাইড ও পটাসি 
ত্রোমাইভ দ্বারা বিশেষ ডপকাব দর্শে। উপদৎশেৰ কোন্‌ চিহু দেখিলে 
হাইড্রাজ পাকে রাইভ ও পট।দি আুঘোডাইভ ব্যবস্থা বর্ুববে। 


স্থানীয় চিকিতসা | ' জবাবু-৩ষ্ঠ কুঞ্চিতহইলৈ চেঁড়ার আকারে 


()তাহা কর্তন করিবে, ইহাতে শোণিতাধিক্য থাকিলে তাহা হাস হইঘ্রব, 
অন্যত্র পরীগণ ও তাহাতে উম প্রমঘোগ করাত্যাইবে। ফলতঃ এইকূপে 


৩৫৪ স্্ীরোগ-বিধায়ক । 


শোণিতপাত করিলে বিশেষ উপঝার পাওয়া যায । নেক সমরে এও. 
জ্জন্য বেলকার দ্বার! ক্ষুদ্র ক্ষুত্র ক্ষত করিতে হয্ব। ডাঃ প্লেফেঘাব কৃত 
প্রোবের অগ্রভাগে কিছু তুলা জড়াইয়া তন্বারা জবায়ু-গ্রীবার আঠাবৎ 
চট্চটে শ্রেম্া নির্গত করিয়া উক্ত স্থান পরিক্ষার করিবে! ইহাতে কুত- 
কার্য না হইলে একটা দভ্রেসিং ফসেপ্দের অগ্রভাগে ক্ষুদ্র স্পঞ্জ ধরিষা 
তগ্বাবা কাধ্যসিদ্ধি কবিবে। এ দকলেও ইষ্টসিদ্ধি না হইলে স্পঞ্জ বা তুলায় 
কাব্ষলিক এসিড. ফোগ করিতে হইবে এবং এইকপে পুনঃপুনঃ কার্বলিক 
এসিড দ্রিলে আক্রান্ত স্থান দগ্ধ কৰা হইবে । ইহাব পৰ নাইটি,.ক এসিড 
আজেন্টাই: নাইটাস, লাইকার ফেবিপাক্রপোরাইড, ক্রোমিক এসিড, 
গ্রেসিযাল এমিটিক এসিড বা অন্য প্রকাৰ দাহক ওষধ প্রয়োগ কবিবে। 
সোহাগ প্রভৃতি জলে ভ্রব কবিযা যোনিদেশ সতত ধোৌঁত কৰিতে হইবে । 
দাহক ওীষধ/এযোগ কবিবাৰ জন্য নান প্রকাৰ যন্ত্র আছে, তাহাদের 
প্রয়োগ প্রকরণ শিক্ষা করা নিতান্ত প্রয়োজন । 


(০) 07৮797/6 077১77600 45/7119780171118, 
জরাঁধুদেহের অন্তবে টের পুরাতন প্রথাহ | 


জাবযু-দেহের" আভ্যন্তরিক শ্রৈম্মিক বিশীর আকাব সকল সমযে এক 
থাকে না, কখন ইহা পুরু কখন ব! হুক্ষা হব কিন্থ সকল সমযেই তাহা? 
পেশী-হুত্র মধ্যে প্রোথিত থাকে, এই জন্য শ্রৈস্িক ঝিভ্রীর প্রদাহ হইলে 
জরামুদেহ অব্যাহতি পায় না। ুতবাৎ যাহাতে জরামুদেহ স্বস্প 
শ্রৈম্মিক ঝিরী অধিকতর প্রদাহগ্রস্ত হয় তাহাকেই এই আধ্যা প্রদত্ত 
হইষ। থাকে। 


প্রথমাবস্থায় শ্লৈম্মিক ঝিল্লী আরক্ত ও স্ফীত হয়, জরারুংদেহ পুরু 

“ ুতরাৎ তাহার আবাঞ্িন বৃদ্ধিত হয়। ইহার স্রাব প্রথমে ক্ষারাক্ত, তরল 

শ্রেম্বা-মিশ্রিত এবং পীড়া গুরুতর হইলে সপুয় হুইয়া সেই সেই স্থান 

ঘন মন ও উনত দেখায় ॥ পীড়ার শেষাবস্থায যখন জবাযুর দেহ পথ্য্ত 
'আত্রাস্থ হস, উক্ত বিশ্রী খুকিত ও হুক হইয়া, পড়ে। 


জরামু-প্রদাহ । ৩৫৫ 


কারণ। গুঠিজ প্রভু, সাধারণ*দৌবর্বলা, শুন্য দেওয়ায় বা প্রসব 
জন্য দৈহিক নিক্লেঃজস্কতা, দীর্ঘকাল মানদিক দুশ্চিন্তা ইত্যাদি বিপ্রকষ্ট 
কাবণ। উপদংশ থখকিলে ঝিললীব পরিব্দ্ধন ন! হওয়াষ তাহ্ও পীড়ার 
পূর্বববন্তণ কারণ জানিন্ডে হইবে। 


সন্িকষ্ট কারণ। খতৃকা শৈত্য লাগান ও তজ্জন্য জুহসা ধতুবদ্ধ, 
যোনির প্রদাহ বিস্তাব, জবায়ু মধ্যে পতনশীল ত্বকের অংশ (1)০০199,)১ 
জমা শোণিত বা প্রশ্নের অংশ আবদ্ধ থাকিলে, গ্রীবাৰ কুজতায় জবাযুস্থব 
আব নির্গত ছইতে না পাইলে, জবাযুব স্থানচ্যুতি বা তাহাতৈ বছপাছ 
প্রভৃতির অস্ভিতুহেতু রক্তাবরোধ হইলে অথবা অস্থাদ্ির প্রশ্নোগে কোন 
প্রকাৰ আগত লাগিলে এই ব্যাধির উৎপন্তি হইতে পাবে। গর্ভপাত 
করাইবার চেষ্টা, স্ফোটজর ও ক্ষকাশ ইহার অন্যতৰ কাঁরণঞ, 

ঙ 


লক্ষণ । সকলের লক্ষণ এককপ হয় না। কাহাৰ উহ] এত অল্প 
প্রকাশ পায় বা খণ্তভাবে থাকে থে বোগিনীৰ ত কথাই নাই, চিকিৎসক 
তাহা) অনুভব করিতে পাঁবেন না। কখন কথন এই পীড়া কয়েক বংসর, 
থাকে অথচ তাহাব জন্য কৌন লক্ষণ দেখা যাঘ না, কেবল শ্বেত প্রব ও 
ঝতুব বিশ্ুখনতা দেখা যায়। এতথ্সহ জবাদ,ব ন্দানচ্যুতি, কৃষ্ছাত্ত ব, 
রতকচ্ছতা, ঘোনিদ্বারের কওুরন প্রভ্তিতে বোগিণীব অবস্থা নিতান্ত 
শোচনীয় হয়। 


জরাঘ,ব অন্তবে ই-পীড়ার প্রধানতম লক্ষণ শ্বেত প্রদবণ। ইহাতে 
প্রাদরিক শ্রাব আঠাবং হয় কিন্তু গ্রীলবার পীড়াৰ ন্যার*তত চট্টচটে হয না, 
বরং তরল থাকে। ইহা 'আবার উগ্র গুণবিশিউ হওঘায তসংলগ্র স্থানে 
কষ্টপ্রদ কঙুঘন হয় । এই আ্রাবেৰ একটা বিশেষ চিহ্ন এই “যে, বুস্কুস- 
প্রদাহের নিষীবনের ন্যা্ ইহা! রক্তরঞ্জিত হয় এবং প্রতি খু পরেই 
আবের প্রকৃতি এইবূপ হওয়াতে বোগিণী উহাকে আন্তব শোণিত বলিষু 
অন্মমান করে। বঘে।ধিকার খতু বদ্ধ হই পর যদি এই পীড়া হয় 
তাহার আব জলবৎ বা! সামান্য পুয়ব হইয়া! থাডুক। প্রথমাবশ্থায় খত 
বিশৃ্খলতা যথ! কন্থার্তব, ত্যার্তকাধিক্য বা অনির্ে ঝতুক্ষবণ ইত্যাদি 
দেখা বায়। এই পীড়ার প্রান্থ অলজ্বনীয় পরিণঞ্ম বন্ধাত্ু এবং ম্বাহাদে: 
এতদৃঘটনায় পূর্বে সন্তান হইযাচে, এই হইতে গর্ভ হইবার সম্ভাবনা ই 
হন্ধ। কিন্ত ইহা অলজনুুয নিধম নহে * 


৩৪৩ স্সীরোগ-বিধায়ক । 


সামানা বা অধিক হউক, সফলেতেই ক্ডনা থাকে এবং ধাতু ও 

ব্যাধির গুরুত্ব অনুসারে ইহার ন্যনাধিক্য হইতে দেখা,ষায়। উদরাধঃ, 
পৃষ্ঠ ও কটদেশের আকর্ষণী বেদনা উকুদেশ পর্ঘ্যস্ত ধাবিত হয় এবং উহ! 
পু২সমাগমে, গমনাগমনে বা দণ্ডাবমানে বৃদ্ধি পাম । অনেকেৰ বেদন। 
বামদিকে অধিকতর হইয়া থাকে এবং বোধ হয়, সরলাস্ত্রের প্রচাপন বা 
অগ্নির প্রদাহহেত্‌ এই রূপ হয়। 
".. আরাযুতে ভাব দিলে তাহাও বেদনাপ্রদ হয় এবং প্রত্রাব বা মূল- 
ত্যাদেন্লন্দ: তাহাতে প্রমব বেদনাব ন্যার কষ্ট হয়। মুত্রকুদ্ভুতাঃ পুনঃ 
পুনঃ প্রত্রাৰ ত্যাগেচ্ছা, কধন বা মুত্রাশশ্নের প্রদাহ হইতে দেখা যায়। 
এহৎসহ কোন না কোনকপ হ্থায়বিক ব্যত্যঘ থাকে যথা শিবঃপীড়া, 
বোশিহীর মানসিক চশ্িন্ত, উগ্র স্বভাব, গুলুবাযুব লক্ষণ এবং গীড়া 
গুরুতর হইলে ভপম্মাদি | 

পাক পক্চিব যে ব্যত্যয় হয় তাহা স্পষ্ট বুঝ! ষাষ, ক্ষুধা হ্রাস বা 
অস্থাভাবিক বৃদ্ধি অথবা! একবারে নষ্ট হয, বিবমিষা, ধমন, জল উদগগাক, 
উদ্ব বেদনা, উদরাধান প্রতৃতি উক্ত ব্যত্যয়ের পবিচায়ক এবৎ উহাতে 
অনেক সময়ে গর্ভ হগঘা বিবেচিত হব। প্রত্রাব ঘোলা, ফক্ষেট ব1 
লিথেট সংযুক্ত হর, কোষ্ঠ প্রায় পবিষ্কাব হয না, কধন বা একবার কোষ্ঠ- 
বদ্ধত' আবাব অতিসাব জন্মে । সতত জ্রাবহেহ কোন কোন রোগিণীর 

দেহ দিন দিন ক্ষীণ হইতে থাকে, অক্ষির চতুন্দিকে কাল দাগ পড়ে ও 
দেহের বর্ণ, কর্দমবহ হয় । 

নির্ণয়ততু | গেতপ্রদৰ হইলেই তাহা গ্রীবা কি জরায়ুব অভ্যন্তর 
প্রদাহ জনা অগ্রে তাহা নির্ণয় করিতে হইবে। আভ্যন্তরিক প্রদাহের অ্রাব 
শ্েম্ম-পুপ্ন মিশ্রিত এবং অনেক সমযে রক্ত রঞ্জিত হইতে দেখা যায়। 
জরামুর আযতন বর্দিছ হন্প এবং সাউও প্রবেশ কবাইলে অধিক 
উদ্ভে বেদনার উদ্রেক হয ও তাছা বাহিৰ করিতে শৌণিতপাত হয়। 
এই ব্যাধির সহিত খহুর বিশৃঙ্খলতাও অধিক হইতে দেখা যায্স। 


ভাঁবিফল £ “ব্যাধির প্রাবস্ত কালে চিকিৎসার জরায়ুর আত্য- 


স্তরিক প্রদাহ নিবৃস্ভি পাইতে পাবে, কিন্ক অধিকাংশ রোগিণীর অনারোগ্য 
জনিতে হইবে, কেনল ওুঁষ্ধ,দ্বারা ব্যাধি কিয়ৎপবিমাণে হ্রাস করা যায়। 
ব্যাধির প্রথমাবচ্ছাব যখন আব পুরন না হন, তখন চিকিৎসা করিলে 


গরাসু-প্রদাহ। ৩৫৭ 


শুভঙ্কল পাওয়া যায় এবং এতৎসহ যদি 'জরামুব স্থানচ্যুতি না থাকে ও 
রোগিনী সবল থান্কে, তাহা হইলে আমাদের আশী বদ্ধমূল হইবে। 


চিকিতসা রামুর আত্যন্তরিক পুরাতন প্রদাহের চিকিৎস। 


করা যত কঠিন, বোধ হয়, অল্প স্থলেই তত কঠিন ব্যাধির চিকিৎসার্থে 
চিকিৎসক আহুত হইয়া থাকেন। * 


কোন উগ্র চিকিৎসা! প্রণ।লী অবলম্বন করিবার পূর্বে ব্যাধির ইতি-* 
বৃত্ত, কারণ, স্থারিত, প্রাবলা, উপসর্গ, পণীক্ষার্থে অস্থাছিরি_সহিষ্রতা 
ইত্যাদি অবগত হওয়া উচিত। পুর্কে অন্তবেষ্টের কা বস্তির কৌধিক 
বিল্লীর প্রদাহ থাকিলে, বোগিশী ন্ঘং উপবেশনাদি করিতে না পাবিলে 
অথবা পরীক্ষার্থে যন্ত্রাদি অসহা হইলে, উগ্র চিকিৎস* কর হইবে না। যে 
কোন উপসর্গেৰ (0977717750085) দাবা পড়ার স্থাতিতু ৃঁছ্ধি পায় বা 
অধিকতর কষ্ট হয, তাহ নিবাকরণ করিবার চেষ্টা পাইবে এব এইকপে 
গ্রীবার দানাময় অপক্ষ্টতা বা প্রদাহ অগ্রে নিবারণ করিতে হইবে। 
জরাযুব কোন প্রকার স্থানছ্যুতি থাকিলে তাহাব প্রতিকার করা উচিত। 


জবাযূব রক্কাধিক্য ও প্রদাহ নিবারণ জন্য স্থানীয় রক্মোক্ষণ, উষ্ণ 
জলের ডূদ অর্থাৎ প্রচ্মেপ, গ্রিঘিবিণ সংযুক্ত লিষ্ট দ্বারা জবাষূ-গর্ভ পুর্ণ 
করণ এবং সেবনার্থে লাবণিক বেচক, ব্রোমাইড বা আইয়োড়াইড, জব. 
পটাসিয়াম ইত্যাদিৰ প্রয়োজন হযু। 

সাধারণ স্বা্টোর উন্নতি, ষতদ্ব সস্ভর্, করিতে হইবে এব তজ্জন্য 
আহাৰ, ব্যায়াম, বিশ্রাম ও দৈহিকৎশ্রাবসকলেৰ প্রাঁত চুষ্টি বাখিবে। 
পথ্য লঘুপাক অথচ পুষ্টিকব এবৎ স্বল্প যাত্তায পোট সংঘুক্ক হতুয়া প্রয়ো- 
জন। মদিবাদি অধিক পাঁবমাণে দিলে বিশেষ অ'ন্ষ্ট হইবাব সস্তাবনা, 
ইহা! মনে রাখিযা কেবল প্রয়োজন বোধ করিলে উহার ব্যবস্থা কবিতে 
হইবে। 

সঘত্বে চিকি২সা করিলেও ব্যাধি অল্প দিনে আবোগ্য হয় মা অতএব 
রোগিধীকে সর্বদা শরনে না বাখিব? তাহাৰ সাধ্যস্ঠত ব্যারামাদি কবিতে. 
বলিবে অর্থাৎ সামান্য গৃহকণ্মু, *অস্গটালনা ইত্যাদি |" শধাদিৰ উদ্দীপনা 
জন্য বলকাবক ওঁধধ যথা এসিড নাইটো-মিউর & ডিল: সহিত নঝ্স- 
ভুমিকা, মিনৃকোন: ; হাইড্রোব্রোমেট অব কুইলাইন, আগিনিক, িকশিস্থী 
হত্যার্ধির ব্যবস্থা করিবে এএঁজহবা! সমল হইলে ও যকৃতের ক্রিয়া নিয়মিত 


৩৮ স্ীরোগ বিধায়ক । 


সম্পাদিত না হইলে, লৌহত্বটত 'উষধ সহ হয় না, তদ্বিপরীতে গু সাধারণ 
্থাস্থ্যের অবনতি হইলে সাইটেট অব আইরণ ও রুইনাইন প্রড়তির 
ব্যবস্থা কবিবে (নং ৮৯--৯২)। 


জবাযুব অভান্তরেৰ প্রদাহ, গর্ভপাত বা রং পরে হুইলে তাহা 
কোমল, রেদনাপ্রদ, শোণিতাবনদ্ধ ও বন্ধিতাষন হইবার সম্ভাবনা, 
এমত জবস্থায় আর্গটেব সহিত ব্রোমাইড অব পটামিযাম (নং ৯৩) ব্যবস্থা] 
কৰিলে আত্তবাধিক্য দমন হইঘা। গর্ভাশরের শুস্থতা সম্পাদিত হইবে। 
ফলতঃ পকেঁখল এবন্প্রকাৰ ওঁষধের ছ্বাৰাই বিগত ১২৯১ সালে আমব! 
একটী বোগিণীকে সম্পর্ণ আরাম কবিবাছি। কোন কোন স্থলে স্গাযবিক 
বলকাবককপে আধিনিক বড় উপকাবী হয এবং ্টিকনিয়া ও আর্টের 
ন্যায় স্থল লিশ্েষে 'স্ফজ্প্রদ হয। উপদংশাদি বিশেষ পীড়ার অঙ্পুর 
উপলদ্ধি করিলে পাবদীব উষধ নং ৯০) ব্যবহার্য | 

তত কোষ্টশুদ্ধি বাং! নিতান্থ প্রযোজন এবং তদ্ধেহ সিড লিজ 
পাউডার, ইনোজ মণ্ট, নানা প্রকাৰ খনিজোদন্ধ কিছ্া কম্পাউও লিকবিস 
পাউডাব (নং ১৫) ব্যবস্থা করিবে । কেহ কেছ বটিকাকাবে শুঁষত্ধ দিতে 
ভাল বাষেন। মুমন্লনাদি কটিকা (নং ৯৬" উৎকৃষ্ট জানিতে হইবে । 
ধতুকালে অতিশ্বব ক ভইলে উষ্ণ জলেব কট্যিবেক দিবে এবং ইহার 
সহিত ২'১ টেবিল-স্প,ন মষ্টাড পাউন্ডাব দিলে অধিকতর উপকার দর্শে। 


বেদনাৰ জন্য বেদনাহানক গুঁধেৰ প্রযোজন, কিন্তু সকলেতে এক 
উঁষধ সহা' হয না,।এই জন্য একেব পর অনাটী বাবহাব করিষা দেখিবে 
ভন্মধ্যে ব্রোষাইড অব পটাসিপাম হ০ গ্রেণ মারা স্কলেবই উপক'ব 
দর্শে। পোমাইড অব এমনিঘাম বা ক্যান”, বেলাডনা, কর্পবি, ক্লৌবাল 
ক্যানাবিস ইন্ডিকা, 1 ফোনাাম। হাইলোমারামস। আকিম, জেপোজিটবি), 
যফিয়াব অধঃক্কাচ-প্রক্ষেপ ইত্যাদি স্থল বিশেষে ব্যবস্থা ককিবে। অন্যান্য 
উষধ পবীন্ব। কৰা না হইলে আফিম কদাচ সেবন কবিতে দিবে না) কুই- 
নাইন ও আকম পিল (নং ১৭) অখবা ডোতাদ+ পাউড।ব ব্যবস্থা কৰা 
যায় এবং কখন কথন ধলদন1 নিবানণ জন্য মগ্টাড পোষ্টিস ও তার্পিণ 
লে ই্প €ভূতি প্রত্বা্তাসাধক ব্যবস্থার কৰা যাইতে পাবে । কখন 
বালাইকার এপিস্যাট ক দেওযা যা, অন্য স্যযে লিনিষেন্ট বেলাডনা 
একোনাইট কম ওপিযো, ক্লোনোফন্্াই ইত্যাদির বিধি দেওয়া যার । পৃষ্ট- 
দেশে বেলাডনা, প্রষ্টার লাগাইলে বোগিনী অঞুতত শ্রস্থ হব। 


জরাফু-গ্রদাহ। ৩৫৯ 


জরামুৰ *অত্যান্তরে তষধ প্রয়োগ সহস! 
করিবে না। ২৪ জন চিকিৎসক মিলিত হই] 
যদি সকলেব এক মত হয়, তাহা হইলে উপযুক্ত 
অস্থ সহায়ে এই কার্ধ্য সাধন করিবে। এই 
সকল অস্থ মধ্যে এটিনস ক্যানুলা সর্রবোৎরুষ্ট ! 
এতদ্বাব। উষঘধেৰ দ্রাত্ণ জবাধু মঞ্ধ্য নিক্ষেপ 
কবাফাবৰ। বন এফিড কার্ব ক ও গ্রিথিরিণ,, 
ই্রৎ দিংচব বা লাইক; আইঘোডিন, জঅম- 
পরিমাণে লাইকান আইফোডাই ও এসিড 
কান্মজিক, ১ আং জলে ২৭ গ্রেণ-_২ ডাঁহ 
নাইটেট অব সিলভাব, ১ আই জলে ১ ডরাৎ 
ক্রমিক এমিড, টিংচন পা্েষ্টাইড অব 
আইবণ বা তহ্সহ সমপরিমাণে গিসিবিণ, 
লাইকাব ফেনি পাকে বাইড; এসিড নাইটি ক 
*ফোট। তে অভান্ঞবে প্রফোগ জনা 
সঙ্গেচক বকা দাহক ওউষধেব মহলম প্রয়োগ 
কবেন। ই অভ্যম্গ্ৰ উপবি উত্ত ওুষধ- 
ভ্রাবণ প্রক্ষেপ কবিবাব জন্য এক প্রকার 
ভল.কানাইট, পিচকাৰী প্রস্তত হইয়াছে যাহার 
আোত মনেগে জনায়-প্রাচীবে না লাগিম। 
বিপবীত দিকে নিপতিচ্চ হয় | এই ঈপে গভ 
চম্ম আনাহত্ত রািয়া তাহাব অন্যন্তর নী 
কৰা যায়) ক 
কেহ কেহ আদত কষ্টিক গর্ভীশধ মধ্যে 
প্রবিষ্ট কবিষা তথাষ তাহা গলিত হইতে দেন। এইকপ কাধ্য ভাল নহে 
এবং ইহাতে অনিষ্টেক আশঙ্কা অনেক । 


রী যাহাতে জল আত উপাই আইসে । 


৮ 
রহ 


নং রড। ইত্রিযা ববব পিচক 








(1) €7/791)6 717 17111১--340751/09- 


জরায়ুর-পদার্থের পুরাতন প্রদাহ ও তন্সম্পূর্ণ আকুষ্চন । 
ইহাতে জবায় -পদার্থের যে কেবল প্রদ্ঠ হয়, ভাহা। নহে। ইহ 
রক্তানরুন্ক, আধিকতর বড়ু ভ্রদন,প্রথ ও দশ্থ নাতি হয়। 


৩৬৩ স্্ীবরোগ-বিধায়ক | 


বিকৃত দেহতত্তব | গর্ভাবন্ছায় জরায়,র যাবতীয় সৌত্তিক বিধান 
(পেশী ও অন্যান্য) আষতনে বৃদ্ধি পায় । ইহাকে ইভ্খিলিউশন ([০]18- 
6100) বা পরিবর্ধীন বলে, প্রসবান্থে এ সকল বদ্ধিত হুত্র মেদাপকুষ্ট 
হইয়া তাহাদের মেদকণা তিক আবেব সহিত নির্গত বা দেহে আশো- 
ফিত হয় এবং তজ্জন্য উহাদেব আঘতনও হ্রাস হয় এবং ইহাকেই ইন্‌- 
তভোলিউশন ব। আকুঞ্চন (17759106107) বলে। কখন কখন নানা 
কাবণে পেশী হুতের এবনপ্রকার মেদাপকষ্টতা ও আশে'ষণ হইতে পায় না, 
তম্মচখ্য লণিকাবৎ জল ত্রাব হয, ও উহা কোমল অথচ অত্যন্ত বড় থাকে 
(39১19৮15002)1 যদিও ক্রমশঃ জবার, অপেক্ষাকত ছোট হয়, কিন্ত 
তাহাতে শোণিতবাহী নাভীব স্ক্লতাহেতু রজ্কাজতা জন্মে। এই রূপে 
ইহ] বড়, কঠিন, সঘন সৌত্তিক ও অত্যন্ত বেদনাপ্রন হইয়া কৰেক 
বৎসর পধ্যও্ থ,কিতে পাবে । পুরে উগ্র প্রদাহ না হইযাও এই অবস্থা 
হইতে পারে। ফল-ঃ কিছু দিন পূর্বে ইহাকে জবায়, পদার্থের পুরাতন 
প্রদাহ বলিয়া কথিত হইত, এক্ষণে সকল বিজ্ঞ চিকিৎ্মকই একমত 
. হইয়া বলেন ষে, এই রূপ বদ্ধিউ। বন্তাবকদ্ধ ও 'বেদনাপ্রদ্দ অবস্থায় যদ্দি 
জরা অথুবীক্মণে পৰীক্ষা কবা যায় তাহা হইলে সংযোগকারী কৌধিক 
তচ্চব (001800061৮6 0580০) বুদ্ধ ও তাহাতে রক্তাবরোধ এবং তদ্দেতু 
আব স্পর্শ-শক্তিব বুদ্ধি দেখা যাষ। 


কারণ। সকল বস্ত্র অপেক্ষা জরায়, অধিকতর ভ্রাস বৃদ্ধি হয় 


এবং ইহার পরিমাণ কুমাবীগণের ১ আং ও গুর্বিণীর ২৮ আং হইতে 
পারে, আবাব প্রসব পরে ৬ বা ৮ সপ্তাহ মধ্যে প্রায় পূর্ববৎ আয়তন ও 
পরিমাণ প্রাপ্ত হয় । কোন কারণে এইকপ কুৰ্চিত হইবার অবরোধ প্রাপ্ত 
হইলে (901)1050]00100) এই জরামু নান! প্রকাধ পুরাতন ব্যাধির 
আকর হয়। ইহা কুঞ্চিত হইতে হইলে শোপিত সঞ্চালন হ্রাস এবং 
আম্োষণ-ক্রিয়া ত্বরাদ্িত হওয়া আবশাক, হুতরাৎ যাহাতে এই ছুই 
ক্রিয়ার বাধা দেয় তাহাতেই ইশার উৎপত্তি হইয়া খাকে। দৈহিক 
সাধারণ বা শুটিক পীড্টার অঙ্কুব, দীর্ঘকাল ব্যাপী জ্গায়ব শিস্তেজস্কতা, 
পুনঃপুনঃ গধারখু, প্রহৃতিভে পৈশক শক্তি হাস হয এবং তাহাতেই 
জরাষর দাবা নিয়নিত কুর্িত হইতে পারে না, আবার শিশুকে 
স্টন্য না দিলে এই আকুপনাভাব অধিক-ব হইয়া থাকে, যেহেতু গুন্যা- 
কর্ধণে প্রত্যাবর্তন ক্রিত্াপ্থারা জরাযু-পে্টুর, আকুঞ্চন বদ্ধিত হয়, 


জরাযূপ্রদাহ | ৩৬১ 


পঙ্গাস্তরে যে কোন কারণে দেহ দুর্বল হয়, তাহাতে আশোধণ ক্রিয়া ভাল 
হয় না। ্ 

উপরি উক্ত বিপ্রকুষ্ট কাবণ ব্যতীতও অনেক সময়ে ইহার উদ্দীপক 
বা সনদিকৃষ্ট কারণ দেখশ যান, যথ। ভ্রণ-বিল্পী বা প্রহ্থনের অংশ কিম্বা জমা 
রক্ত জরায়, মধ্যে অবস্থিত হইলে সতত উদ্দীপনায় উহার শোণিতাবরোধ 
থাকে। প্রসবকালে গ্রীবার ছিন্রতা এবং জরায়, বা তন্নিকটবস্তী স্থানের 
প্র্ধাহ, প্রসবের অককাল পবেই গমনাগমন ও কার্য করা, হুদ্রোঞ্চ 
জবায়্‌র সৌত্রিকার্কা,দ অথবা উদরস্থিত কোন বর্ধিত এ্ছেস সুুপরি 

চাপন, ইত্যাদিতে এই ব্যাধির উৎপন্তি হইতে পারে। পুনঃপুনঃ 

গঠপাত হইলে এই পীড়ার সতত সম্ভাবনা! হয়। ফল্তঃ যাহাদের গর্ভ 
হইয়াছে, তাহাদের পীড়া হইবার যত সম্ভাবনা, মলের তত নহে, তবে 
বন্ধ্যা স্ত্রীর তুর বিশৃঙ্খলতা বিশেষতঃ আর্তবাবরোধ হইঞলস ব্যাধিগ্রস্তা 
হইতে পারে। 

এই পীড় হরত কেবল গ্রীবা, জরায়,র দেহভাগ, নচেৎ এককালে 
উভঘ্ন আক্রমণ করিতে পীরে এবৎ কখন কখন দেহভাগ কুর্িত হয় কিন্তু 
গ্রীবাদেশ হয় না। আবার গ্রীবাদেশের পীড়। যত অধিক হয়, দেহ- 
ভাগেব তত হয়ু না। 

লক্ষণ | বস্তিমধ্যে ভারবোধ ও আকর্ষণী বা প্রগব-বেদনা ইহার 


প্রধান লক্ষণ। এতৎসহ জরায়ু গ্রীবাৰ ছিন্ত্তা প্রায় সতত থাকাষ শ্বেত-: 
প্রদন, পতিসহবামে শে'ণিতপাত, ছুগ্ধক্ষরণ কালেও খু সংঘটন্ত, মূত্রাশঘের 
উদ্দীপনা, পৃষ্ঠ, কটি প্রভৃতির কেদন, ইত্যাদি লক্ষণ উপলক্ষি হয়। 
সাধারণ স্বাস্থ্য ক্রমশঃ নষ্ট হয়, ক্ষুধা হ্রাস হয বা অথাদ্যে স্পৃহা জন্মে, 
বিবঙ্ষী ও কোষ্টবদ্ধতা অসাধাবণ ঘটনা নহে। জরায়ণ্ৰ খুরুত্ব ও 
কোমলতা বুদ্ধি হওয়ার উহ! স্থানচ্যুত হয, তন্মধ্যে আংশিক ভ্রংশ, 
পশ্চাদবলুগন বা নুযুজতা প্রধান, হৃতরা২ এই সকল উপসর্গেব জন্য আবার 
নুঙন লক্ষণের আবির্ভাব হয়। রোগিণী ঈতস্ততঃ বেড়াইতে পারে না, 
মৃত্রাশন্ বা সরলান্ত্রে ভারবোধ হয়, প্রত্যুষে নিজ্ঞ্েখিত হইয়াই গমনাগমন 
করিতে বিবনশিষ। হয, তাহাতে, তত দণ্ডাষমীনু্ হইয়া বা সোজী 
হইয়া বসিয়া থাকিতে পাবে ন।, এই ফাধ্যে সে শুষ্ঠদেশ তম্ত হইর1 যাওয়া" 
অনুমান করে। শ্বেত প্রদত্ত ব্যতীত শেণিতান্ত জলবৎ পদার্থ জাৰ 
হইয়া রোগিীকে আনুঞ এুর্বল করে। কিছুদিন গত হইলে জরাধুর 


৩৯ 


৩৬২. স্ীরোগ-বিষায়ক | 


সৌত্রিক বিধানের প্রাবল্য ও পৈশিক তত্তর হ্রাস হইয়া উঠা লক্ষণ সকল 
একেএকে অস্তহিত হম এবং তংপরিবর্তে অনুগ্র বেদন! ও আকর্ষণী বোধ, 
দগডায়মান হইলে এ বেদনা কষ্টপ্রদ হয, সরলাঙ্পে ও মত্াশয়ে ভারবোধ, 
মলমূত্র ত্যাগে বুস্ছন, মলত্যাগে ও পতীসংসর্গে বেদনা, খতু হইবার পূর্বের 
ও পরে অন্ুগ্র বেদনা, কখন কখন স্তনে বেদনা, অতিশয় ছৃগ্তক্ষরণ ইত্যাদি 
চৃষ্ট হয়। 
. রোগিলী বীতিমত অন্গচালনা কবিতে না পারায় কোষ্ঠবদ্ধতা জন্মে, 
ক্ষুধা ভাস হয়, কদ্ভুপাক ও শিবঃগীড়ান সহিত গ! মাটিমাটি করে এবং 
নিদ্রা প্রা হয না। এই সকল লক্ষণ দেখিয! হয়ত আপনাকে গর্বতী 
মনে করে এবৎ তঙ্সহ বিবমিষ,, নে বেদনা, ও শুনাণ্রের চতুর্দিকে 
কাল দাগ হওযায় তাৰ ধাবপা আধক তব বলব হয়। 

রোগ মির্ণ্ । রামুর আকাব বৃহন্ডব হইলে গর্ভ হইতে প্রভেছ 
করা ঝড় কঠিন হস্তদ্বারা টপিলে ভাথাৎ মুষ্টিৰ মধ্যস্থ করিবার চেষ্টা 
করিলে সগর্ভ জ্রাযু কুর্চিত হইবে, গাড়িত যন্ত হইবে না। জরামু 
প্রচীৰে সৌত্রিকান্দ,দ জন্মিলেও ভ্রম হইবার সম্ভাবনা । এমন অবস্থার 
লেমিনেরিয়া (55123) ছাবা জবাযু-মুখ প্রস্তত কবিয়া সাউও নামক বসত 
প্রবিষ্ট করিলেই সকল দম দলীকৃত হইবে। কঠিন (২৩17)0-) কর্কট বোগ 
জন্মিলেও এপ্রকার গোলযোগ হইতে পাবে। স্পা টেটদ্বারা কর্কট 
'রোগে জরায়ু মুখ কোমল ও প্রশ্ণত হব না, অন্তত হইয়া খাকে। 

ভাবিফল 1 সমস্ত ভরাধু কা তাহাৰ দেহ মাত্র আক্রান্ত হইলে 
ব্যাধি অনারোগ্য জ'নিতে হইবে, ভবে চিকিৎসাদ্বারা কেবল রোগিণীর 
কণ্ঠ নিবারণ করা যাষু। পীড়া গীবাদেশে হইলে বাহপ্রয়োগের সুবিধা 
থাকায় ঠিঝিংসা সফল হইবার অভ্ভাবনা। ইহার দাহত কতকগুলি 
উপসর্গ থাকি! চিকিৎসা কাণ্য আরও নিক্ষল করে, থা জরাধুর স্থান- 
চ্যুতি, অভ্যন্তরে প্রদাহ, কৌষিক ঝিশ্রী প্রদাহ, আর্তবাধিক্য ইত্যাদি । 

চিকিতসা 1 জরায়ুর অসম্পূর্ণ আকুঞ্চন নিতান্ত বিরল ঘটনা! নছে 
এবৎ তজ্জন্য 'অধিকাংশ পুরাতন পীড়া উদ্চব হইম্মা থাকে, অতএব যাহাতে 
শক্ত আকুদ্ন সম্পূর্ণ হয় তাহ! করিবার জন্য পুর্ব হইতে যত্বু পাওয়] 
উচিত। * 

কে) প্রতিষেধক । প্রসব-বেদনা উপস্থিত হইলেই অনেকে কুস্ন 
করি ভ্রাণ নির্ত করিবার চেষ্টা? পায়ঃ তাহাতে হুত্রাহুন আায়ব ও পৈশিক 


জরায়ু-প্রদাই ৷ ৩৬৩ 


শক্তি বিনষ্ট হইয়া যায, হৃতরাৎ প্রন নির্গত করা ও পৈশিক শিথিলতা বিনষ্ 
হওয়া কঠিন হইয়া উঠে। অতএব প্রস্থন নির্গত হইলে যাহাতে জরায়ুর 
দু সঙ্কোচ হয়, তীহ] করিবে । জম] বন্ত থাকিলে তাহা নির্ঘতি করিষ্বা 
প্রত্যহ ছুইবাব পিচকরী হ্বারা জবায়ু ধৌত কবিবে এবং এই ধাবন-জলে 
কগ্স্‌ মোলিউমন বা কার্কলিক এসিড মিশ্রিত কৰিলে ভাল হয ও 
পিন্তকারী দেওয়াব পব রোগীকে কিছুকাল বদিতে বলিজে যোনিমপ্যস্ছ 
জমা রক্ত নির্গত হইবে। ময় লিদ্ধাবণ কনিশ্বা শিশুকে নিতাস্তি পঙ্ 
এক কি দেড় মাস স্তম্ক দিতে হইবে এবং সতত পৃষ্ঠে শয়ন না কবিয়া 
মধ্যে মধ্যে পার্্ে শয়ন করিবে, তবে প্রথম মাসে দণ্ডাসান হওযাঁকি “ 
শমনাগমন করা উচিত লহে। দাধাবণ ক্গান্ট্যেব প্রতি দৃষ্টি বাখিযা 
শতিকাগৃহে প্রচুব শূর্ধ্যালোক প্রবেশ কবিতে দ্েঝেে আবসিক্ত বন্মাদি 
শীঘ্র শীন্ত স্থানাত্তবিত ও পবিক্ষত করিবে, বোগিণীর কিরুপ ক্ুধা ও নিছ্ধা 
ছয়, তাহা অনুসন্ধান লইতে তি কবিবে না। শিশুকে স্তনা দেওযার 
বাধা থাকে, লিকুইড একাটাঃ আঁট ও দিনকোনা কিন্বা নক্স ভমিকা ও 
কুইনাইন লেবন জন্য ক্যবস্থা কবিবে। 

(খ) আবোগ্যক্ব। উপনি উন্ত উপ্পাধ ভবলদ্বন কন্তিলেও, অথবা 
তাহাতে অমনোযোগ করিলে পীডাব উৎপত্তি হইতে পারে এবং গর্ভপাত 
ধা প্রসবের কয়েক মাস পবেও জনাঘু বুহ্‌স্তব ও কোমল থাকে । আবার 
মধ্যে মধ্যে রক্ত আাব ও জবাযু-মুখ প্রক্তত হইম। পীড়ার অস্তিত নিশ্চয, 
কবিয়া দেষ। অগ্রে ভঙ্গুলীছারা পবীক্ষা কবিয়া প্রহ্ননের অংশ বা 
জমা রক্ত থাক! অনুভূত হইলে, তাহ! নির্গত কবিবে ও পুর্থ্ব প্রদর্শিত 
প্রথান়্ জরায়, ধৌত কবিবে । তৎপবে নার্ক, এসিড ও আগট সেবন জন্য 
ব্যবস্থা কবিবে। পুনঃ পুনঃ গরভআাব হইলে জবাষ,ব প্ঠ্াদবলু$ন বা 
নৃজত1 হইবাব সম্তাবশা, অতএব তত্প্রতিবিধান করিবাব চেষ্টা অগ্রে 
পাইবে । এই প্রদাহে সৌত্রিক পদার্থেব বৃদ্ধি হইলে নিনললিখিত কোন 
না কোনরূপ উপসর্গ থাকিবে যথা (.) গ্রীবাদেশেব ছিন্নতা ও তজ্জন্য 
দ্বায়ব উত্তেজনা ও জরায়,তে কক্তাববোধ ; (২) স্থান চ্যুতি, তাহাতে 
শোণিত সঞ্চয়, আকর্ষণী বোধ, গমনাগমনে কষ্ট: (৩) অন্তর্বেষ্ট ফগইভ্‌ 
(80951) অপকুষ্টতায় হ্লেতপ্রীদর, শোণিতআৰ * (৪) ভ্রীবার দানা- 
মন্ন ও কৌধিক অপকুষ্রতা যাহ'তে জহায,ব শোশিত স্শলনের ও শ্গায়ব 
বিশ্ঙখলতা জন্মে ; ৫) যোনিপ্রদাহ যাহা, জরাষুব উদ্দীপক শ্রাব দ্ভারা 
উত্পন্ন হয়। অতএব এই সকল পরীক্ষ! কবিষ়া ততপ্রতিবিধান করিবে! 


৩১৪ স্্রীরোগ-বিধায়ক। 


গেট সাধাবণ চিকিৎসা। "সাধারণ স্বাস্থ্য রক্ষা কনা ও উদ্দীপক 
কারণ নষ্ট করা নিতান্ত প্রয়োজন এবং তজ্জন্য পদুপাক অথচ পুষ্টিকর 
হাব দিতে কদাচ ভুলিবে না। যাহাদেৰ বর দর্বন কবা অভ্যাস 
আছে, তাহাদিগকে শ্ব্স মাত্রায় দিতে হইবে এবং ত্বকের ক্রিয়া বৃদ্ধি 
করিবাব জন্য উষ্ণ জলাভিষেক বা সমুদ্র জলে স্নান কব আবশ্যক | 
কো্টতদ্ধি না,থাকিলে উপযুক্ত বিবেচক দিবে, মানসিক তুশ্চিন্তা নিবারণ 
জন্য আমোদপ্রির সর্জগণী দিবে। বক্তাল্পতা থাকিলে লৌহ ত্বটিত 
বলকারক_.ওষধেব সহিত লাবণিক বিবেচক যেগ করিবে । রোগের 
প্রথমাবন্থায আগট, নক ভমিকা ও পিক্ষোনা দিতে ভুলিবে না এবং অত্যন্ত 
বেদনা হইলে ক্রোমাইড অন পটাসিঘম মহোপকারী । 


রভতমেটক্ষ 1" যধন জরাষ,র আযতন অত্যন্ত বৃদ্ধি হয ও তৎসহ 
বেদনা থাকে বধ প্রভূত আর্তব শোণিত শ্রাব হইলেও তাহ! ভাস হঙ্স 





নং ৫৭ বম আবৃতি ক্বাবিফিকেটার | 


না, তখন বক্তমোক্ষণ করা প্রযৌজন হইবে। শস্য চিকিৎসার ষে ডিশিবা 
মোজা শুচ থকে তাহা দাবা কিম্বা বুম জাকুতি অস্ত্রের দ্বারা শ্বানে স্থানে 
আহত কবিকা রভতমোক্ষণ করা ঘায়। কিন পীড়া অধিক দিনের হইলে 
ইহাতে কোনই কার্ধ করা যায না। 


স্থখুনীয় প্রয়োগ | লাইকাৰ আইবেড,ই (০২৪ ভাগে ১ 
ভাগ) কিশ্বালিনিমেন্ট আইযোডাই (৯ ভাগে ১ ভাগ, তুলাম সংলিপ্ত 
কবিয়া উপমুজ অঙ্গের (121:712178170191) দ্বারা লাগাইবে। তহপরে 
গ্রিিরিণ সংলিপ্ তুলা প্রন্ষ্ট করিসে। কেহ কেহ জরামু ওষ্ঠ ছেদন 
করিতে ব্যবস্থা দেন। 
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3... 081706701 65 066785, 
১৩। জরারুব কর্কট রোগ। 


6) €০/7 07 116 ০৮71155 16167%- 
(ক) জরাযু-গ্রীবার কর্কট রোগ । 

সাধারণ মন্তব্য 1 কর্কট শে &াকড়া এবং ডাৎ ডংলিদ্‌ বলেন, 
ধাধিত স্থানের চহষ্পার্থ কাল শিবায় পবিবৃত হওফাষ তাহা কর্কটের' 
পদের নায় দেখায়, সেই জন্য পুর্বকালে ইছী। কর্কট বোগ কষ্বিত 
হইয়াছে । পিপিলিকার কর্তনের ন্যাঘ এই পীড়ায় মধোমধ্যে ষ্ল্ণ] 
হয় এখং অনেক স্থলে মেই সময়ে শোণিত আাব হইয়া থাকে । এই 
কর্তনে বিশেষত হেই কেহ কেহ ইহার এই আখাঁ দ্দিঘুছন। ইহা 
অতি ভয়ানক ব্যাধি, এতন্্বাবা আক্রান্ত হইলে জীবন বঙ্কা রায় হয় না। 
ফলত: ইহা সাৎখাতিক, অত্যন্তত বা সামান্য উন্নত অর্ন,দ যাহা অবিবাম 
ত্রমশং বুদ্ধ পাষ অথবা যাহা সমূলে উচ্ছেদ করিলেও জেই স্থানে ক। 
স্থানাত্তরে পুনকদ্ধব হইখ।+জীবন নষ্ট কৰে। ৃ 

ইছ প্রধানতঃ তিন প্রকার, (৯) মেডলাবী (দুম 0৮ 127০5- 
77)101) বা মান্তিক্ষ্য বা মজ্জাবহ; (২) এপিবিলিয়োমা (12100701708) 
এবং (১) ক্ষিরস (১৩০১) বা? কঠিন, পুবাতন বা সৌত্রিক 
(011)103)। 

ন্যাধিনিদান-তত্ববিদের মধ্যে ইহাব প্রকৃতি সম্বন্ধে এীক্য দেখা 
যায়না । কেছ ইহাকে শ্থাশীয পীড়া কেছ বা সার্কাঙ্গিন দোষের স্থানীষ 
বিকাশ কহেন! শ্রথম মতাবলম্বীবা বলেন, স্থানবিশেষে ইহার উদ্ভব 
হইয়া তাহার রস শোণিত ও লমীকা ছাবা স্ব শবীবে চালিত হইয়া! 
দেহ বিবাক্ত হয় । অন্যে বলেন, অগ্রে শোণিত দূষিত হইয়া "থান 
বিশেষে ত্র দূষিত ধাত্‌ বিকাশ পায্ব এখ* সেই জন্যই কৌলিক দোষ 
থাকিলে ইহা! হইবাব সম্পূর্ণ অস্ভাবনা'। এতা্িকদ্ধে প্রথম মতাবলম্বীব। 
বলেন, এই পীড়া খদি সার্বাকিন দোষ সম্তত হইত তাচ্ছা হইলে 
অন্স বিশেষে ইছা বিকাশ পইত* না. যথা আন,* পি, ওষ্ট। মুক্ধঃ 
জরায়ু ইত্যাদি। এতত্সন্বন্ধে আমৰা এই আ্রলিতে পারি, ষে ও 
সকল স্থান পীড়ার সাধারণ আবম হইলেও জপ স্থানেও কর্কট রোগু 
প্রকাশ পাইতে দেখা গিয়াছ্ছে। গত ইং ১৮৬৯" সালে কান্দী মোকানে 
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এডয়ালী গ্রাযেব একটী বোরী আমার চিকিৎসাধীনে ছিপ, তাহার কঠিন 
কর্কট রোগ পদগুল্ফে বিকাশ পাইতে দেখা গিরাছে। 

ইহা বল বাঁধি নহে) এক মাত্র ইংসও দেশে" বাৎসবিক নুন 
কলে ১০,০০* লোকে এই পীড়া মৃত্যু হয়, তন্মধো $ অংশ শ্লোক । 
৩০ বহজব বয়স পবে মানবগণ ইহাব দ্বারা আক্রান্ত হইক্কা থাকে কিন্তু বুদ্ধ 
ব্যদেই ইহাঁঅধিক হইতে দেখা যায়। 

১1 যেডলারী (2191511270) বা মজ্জীবৎ কর্কট বোগ ) কর্কটায় 
অর্কাদ মধ্যে সৌত্রিক পদার্থের আধিকা 
ৰান্যুনতানুসারে ইহাকে কঠিন বা কোমল 
কর্কট কহে। বনিত গ্রকার পাড়ার 
সৌতিক পদার্থ অল্প ও কৌধিক পদার্থ 
অধিক দেখা ষায়। জাধাবণতঃ ইহা 
কোমলাৎশে উদ্ভুত হইয়া থাকে এবং 
স্রীগণের জরাফ়ু-গ্রীবায় আর্ত হইয়!1 
উদ্ধে জবাফু গর্ভে উখ্িত হয়। কেবল 
আক্রান্ত শ্থানেন এপিখিলিয়েল কোষ 
বদ্ধিত হইয়া ফুলকোপীন ন্যায় (00) 
9য় নং ৫৮ চিএ) আকার ধারণ 
করে। এ সকল কোষ গলিত হইয়। যে 
রস নির্ত হয় তাহাকে “দ্ধ্যান্নারাস 
জুম' বা কর্কটান বন কহে। এই রস 
নির্দত হইলে পীড! স্তাম হয় না, বরং 

নি বৃদ্ধি পাইতে থাকে । প্রথমে যোনির 
নং ৫৮ 'জবাসু্রীবব মেড উপরিভাগ, পরে বস্তিদেশস্ সমস্ত যন্ 
লারী কর্ষট রোগ-যাহ! ফুল আত্রহ্ত হয। শুরা গণ্ড প্রায় প্রথমে 

মোর যারাজাতা? আক্রান্ত হণ, অবশেষে তাহার অব্যাহতি 
থারণ করিয়ছে। ৪ 1১4 ॥ 
রর পাইবাৰ সন্।বনা নাই। 

€২) কানিনোমা,ও এপিথিলিয়োষা (1৮700) গা 1018950- 
]017)9)1 'অনেধ্ধ [চিকিৎসক ও ছুই প্রকার পন্ুস্পর হইতে প্রভেদ 
করিষা খাকেন। ছুকে উপরি একটা হৃগ্ম ক অংছে তাহাকে উপত্ৃক 
কহে চুটুক, গাধার, প্নৈগ্বিক তক, লসীকাআবী ও সাইনোতিদেল 
(3579782)) বা! শ্নেহত্রাবী তক, ধমনী ও খু প্রাণীর এবৎ শোষণ 





ছরায়ুর কর্কট রোগ। ৩৬৭ 


গ্রদ্থির উপরিভাগের উক্ত শ্ুক্মা ত্বককে এপিথিলিয়াম কহে । ইহা 
আইসবৎ কোষে নির্তিত। দেহের যেষে অংশে এই তৃক বত্তমান আছে 
তথার বর্ণিত ব্যান্তির উৎপন্ন হ্ইয্রা উক্ত আইসবৎ কোষের অপরিমিত 
বৃদ্ধি হয়। ইহার জহিত পেশীশ্বত্রের ন্যার পদার্থ কিছু স$মুক্ত হইলে 
তাহাকে কেহ কেহ কাসিনোমা কহেন কিন্ত ক্যান্সাৰ ও কাসিনোমা। 
সমর্থক শব্দ, উভয়ে প্রতেদ করিশ।র কিছুই নাই। 

পীড়া বৃদ্ধি পাইলে ইহার আকার, ২দহিক কৌন অংশের সমাবয়ব 
হইতে দেখা যায় নী এবং যে শ্ানে পীড়া হয় তগ্লিকটবন্তী সংযোগী তক্ততে , 
(69000৮19 (15১0০) বিস্তার পায় । প্রথমে যে কেষে ব্যাধি আবন্ত 
হত, তাহাকে কেন্দ্র স্বরূপ ল্লাখিয়| তাহার চতুস্পার্থ্বে সমাবয়ব কোষ পারি-- 
বদ্ধিত হইতে থাকে; ইহাকে কন্সেন্টিক গ্রোবিউল (০০7007%710 £1০- 
7165) বা এপিথিলিখেল নেষ্ট (17)7701%] 7০5৮১) কহে। এই সকল 
কোধমধ্যে ষ্রোমা (3100:014) বা আকাবদ বিধান প্রচুর, "থাপ্ুতে বা কিছুই 
না থাকিতে পারে। 

যত প্রকার কর্কট রোগ আছে, তন্মধ্যে ইহাই অপেক্ষাকৃত অল 
সাংশ্বাতিক। যে "্কানে আরস্ত হয়. সাধাবণতঃ তথায় ইহ1 বিস্তার 
পাইয়া! থাকে, কখন নিকটবভ্ী লমীকা-প্রণালীতে (15700005705) বিস্তর 
পায় কিন্ত আভ্যত্তরিক যন্ত্রে বিস্ত5 হইতে প্রাষই পেখা যাযু না। 

জরয়-গ্রীবায় এপিথিলিয়োমা আরম্ভ হইলে অনেক সময়ে ফুল- 
কোপির পুষ্প গুচ্ছেব নায় পরিবদ্ধিত হইতে থাকে। মেডলাবী বা এপ- 
থিলিয়োমা উভগ় প্রকাব কর্কট বোগ এই আকার ধারণ করিতে পারে এবং 
তখন উহাকে কলিফাউয়ার এক্সক্রেসেন্স (০801)010স€  ৪079306706) 
কহে। কোন কোন স্ানে এই ফুলকোপীবৎ অব প্রথমে কর্কট বোগ 
মধ্যে পরিগণিত হয় নাকিন্ত কিছু দিনগত হইলে উহা বর্ণিত অবস্থার 
পবিণত হয়। 

(৩) কঠিন, পুরাতন ব1 সৌত্রিক বর্কট কোগ (9০7, 9৫70003, 
01)7010109 0 002905 920০শো) ! হস্ত কৌধিক ভাগ নিতান্ত অল 
এবং আকারদ মৌত্রক পদার্থ পধ্যাত্ পরিমাণে বিদ্যমান থাকে । সৌত্রিক 

পারের প্রাচুর্ধা ও সক্কোচন্ হেতু ইহা কাঠির এবং ইছাতে রক্তবাহী 
নাড়ী অল্প থাকায় ৯হার পর্ণব্দীন অলে অলে হহলে দেখা যায়। 
লক্ষণ | পুংমমাগে ব। অক্জাত কারণ শোণিতজ্রাৰ ইহার আছি 


লক্ষণ বলিলেও ক্ষতি নাই, কিন্ত এই লক্ষণ উপলব্ধি হইবার পূর্বে ব্যাধির 
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বৃদ্ধ সামান্য হয না। যাহাদেব রঞ্জঃ রুদ্ধ না হঘ, প্রতিমাসে বা অনি" 
দির্ট কালে অতিখদ শোণিতত্রাব হই্ষা থাকে, কিশ তদ্ধিপরীতে অধিক 
কাল'স্তে রক্তত্রাব হয়। এই শোণিতপাত ফুপকোপী ,আকারদ কর্কট 
বোগে অপেক্ষাকৃত জগ কালেই হইয়া থাকে । 

গ্রীবাদেশে যে পত্ধযন্ত পীড়; আবদ্ধ থাকে, বোনিবী বেদনার উল্লেখ 
প্রায় কবে না। এবং প্রকৃত পক্ষে পীড়া নিতান্ত বিস্তৃত না হইলে বেঙ্ছনার 
উদ্ভব হয় না, 

এই বেদনা হইলে তাহা কর্তনবৎ ও তীরের ন্যান প্রধাবিত হয় এবং 

বশ্ঠির মধ্যদেশ হইতে আবন্ত হইঘ। পৃষ্টের নির-্তাগ, কটি, উরুব ভিতর 

দক এবং কদাচিৎ নিতম্বে ধাবিত হয় । ইহ! বাত্রিকলে অনতশঘ বৃদ্ধি 
পাইয়া থাকে । ঘোনিত্রাব প্রথম জলবত, 818 ও মধ্যে মধ্যে 
শোণিতাক্ত হয় এবংু পীড়ার কৃদ্ধিব সহিত যেমন ক্ষত হইতে খাকে, তাহ? 
বুক্রবঞ্জিত ও অন্িশয় হুগন্ধ হয়। ক্রুত বন বন্ত্রাদিতে শুষ্ক হইলেও 
তাহার ছুর্ক্ক যায় না, তাহাতে বোগিণী সাধারণ সমীপে কষ্টকর হইয়া 
উঠে। সত্ববেই এই আ্রাব মিশ্রিত জলনৎ্ ও পুতিগন্ধ এবং উগ্র গুণ 
বিশিষ্ট হওয়ার ফোনিদ্বাবে ও নিকটবস্তা স্থানে শুম্বাচন হইব যায় । 
গীডার শেষাবস্থায় এই আাব কথন ও দানাযুন্গ, রক্তরঞিত ও বিগলিত হু 
এব কখন কখন মুতাশর ক্ষত হওযাব ততসহ প্রস্রাব নিগত হয। তথ; 
তীত বিগলিত্ত বিধান, গলিত বা জমারক্ত এবং রুচিৎ আক্রাস্রংশ মিলিত 
হয়। 

কর্কট বোগজনিত যে দৈহিক বিকৃতি হম, তাহা ব্যাধির শেষা- 
বন্ছাডেই হইতে দেখা যায়। ইহতে পুনঃপুনঃ শ্রোণিতপাত ও জলব 
জ্ঞাব নির্গত হইযা শরীরের দৌর্ধলা 'জন্মাইযা এবং বিগলিত পদার্থ 
কিয়দৎশ আশোধিত হইনা এই বিকৃতি উৎপন্ন করে । বন্তজ্বাবের পরি- 
মাণান্ুসারে শোণিতের শোণবিন্দ হ্রাস হয় এবং এইকপে বক্তের জলীয় 
ভাগ বৃদ্ধি ও অগুলালাদ্ধ পদার্থের ভ্ুস হয়। দেহ পীত, মাটবর্ণ বা 
খড়পচ? জলের বর্ণ হইযা উপনি উন্ত বকুনি জ্ঞাপন করে। 

দৈহিক পুষ্টি ক্রমশঃ নষ্ট হয়, শরীব ক্ষীণ হইতে থাকে, পরিপাক 
ভালু হত্র না, আবের ছূর্গন্ধে বন রর বিবাবা হইতে দ্রেখ। ফায়, কোষ্টগুদ্ধি 
কিছুতেই হত না, মধ্যে্ধ্যে আবার অন্িনার জন্মে। কোন কোন রোগি- 
ল্লীতে এই পীড়া সরলাস্ত্রের প্র$চীরে হওয়ার তাহাতে ছিদ্র ও সতত মল 
নিপভিন হক্স। 


জরায়ুর কর্কট রোগ । ৩৬৯ 


মুতশয়ের রোগচিহ অনেকের জ্বর্বাগ্রে দেখা যায়। মুত্রকুদ্ছুত! 
ও ত্যাগে অতিশয় কুম্বন হইব1 অবশেষে মুতরধাবণে অক্ষমতা জন্মে। 
নির্ণধতত্ত্বী *প্রথমাবস্থায় সোগ-নিক্পণ করা অতিক্ন় কঠিন। 
এই সময়ে সামান্য সঁইম্পর্শে জবাযু-গ্ীবা হইতে শেণিহপাজ্ জরাধু 
গ্রীবাৰ বিষম, দৃ়ীভত্ত, নতোন্ত ও শ্রলম্মাবস্থা, তাহা গ্লৈষ্মিক তুকের 
সঞ্চলতা বা দুঢ় বদ্ধতা, স্পঞ্জ-ডেণ্ট দ্বাৰা ঘব প্রসারণেব অসন্তাব্ভা, এই 
সকল লক্ষণেন প্রতি নির্ভব কবিতে হইবে । ৮ 
ভাবিফল । আদ্যবস্থার বোগ নিশীত না হইলে ভাবিফিল- 
নিতান্ত মন্দ। কদাচিৎ আক্রান্ত স্থান বিগলিত হইব পীড়া স্যৎ গিবৃস্তি 
পাইখাস্ছে, তবে একপ ফৌভাগ্য নিতান্ত বিরল জানিতে হইবে । অতিশমব 
শোণিতপাত হইলে জীহন নষ্ট হইতে পারে । কখন বঞ্গন_ এই অবস্থাক্ 
গর্ভাধান হষ, তাহাতে ভ্রণাপক্ষা কর্কউনোগগ অধিকতরপ্ট্ৃদ্ধি পাইয়! 
বোগিণীর জীবন সন্ববে সংহার কবে । - 
চিকিতসাঁ। নিকটবততী স্থান বা) দেহের অন্যান্য অন্গের বিধান 
মধ্যে ককটায় রম পরিব্যাপ্র হইবার পুর্বে ব্যাধি নির্ণত হইলে এবং 
জরামূ-গ্রীবা অতিত্রম না করিলে, প্র স্ব'ন কর্তন কৰই শ্রেষ। এই জন্য 
অগ্রে তার দ্বাৰা (যন্ত্রের নাহায্যে) তাহা বঙ্গন কবিয়া তাহাতৈ বিপ্যহীঘ 
প্রবাহ দিবে, পরে তার ছারা ক্রমশঃ গ্রীবাভাগ কঠিনত« আবদ্ধ কৰিলে 
তাহা কর্তিত হইবে, কিন্ত বন্ধন সতৃবে দত কবিলে অতিশদ শোণিত 
গাভ হইতে পাসে। শেণিতবদ্ধ করিবার যেসকল উপাষ আছে তাহা 
গ্র্ণ ব্যতীত যোনিদেশ লিট্টছ্বাবা বুদ্ধ করিবে । শীক্চল জল, কাবলিক 
এপিড, লাইকাব ফেরি পাকুোবাইড. প্রত তিতে এ লি্ট ভিজাইলে বক্তা 
ববোধ কবিবাব অনেক হুবিধা হইবে। ইহার পর একটা এইঈ (শব) আক- 
তির বন্ধনীতে তাহা বান্ধিয়া রাখিবে। কেহ কেহ বলেন, পীড়া জরায়ু- 
দেহ আক্রমণ কবিলে মমস্ত জরাযু কর্তন ত€। উচিত, কিন্ত একপ অস্ত্রো- 
পচারে বোগিণীর জীন বক্ষা হওষা সন্দেহ, হৃতবাৎ ব্যাধিতে বা অস্ত্র- 
চিকিখ্নায় তাহার মৃত্রা অলজ্বনীয় । ঃ 
অন্্রোগচার ব্যতীত কতকগুলি ররাসায়র্মিক্ষ শপণার্থগ্কাৰা বিকতাৎশ' 
ধ্বংস কবা যায় যথা, উগ্র নাইটি,ক, এসিড, ত্রোমিণ, পটাসা। ফিইজা, 
প্টাসা কম্‌ ক্যাল সি, জি্গই ব্লোবাইড, উগ্র এসিটিক এসিড ক্রোমিক, 
ও সলজুরিক এসিড সোডিয়াম ইথাইলেট, ইত্যাঁদ। উত্তপ্ত লৌহ 


৩৭০ স্্রীরোগ-বিধায়কী। 


বিদগ্ধ কবিতে না পাবিলে উগ্র নাইটি,ক এসিড দ্বাবা কাধ্যসিদ্ধি হইস্তৈ 
পাবে এবং ইহা নিষমিত প্রমুক্ত করিতে পাবিলে শৌণিত ও কর্কটীয় শব 
বদ্ধ হয় এবুং বেদনাও নিবুন্তি পায়। এই নাইটি এসিড, প্রয়োগ 
করিবার জন্য ফাগুনের যোনিবীক্ষণ যেত বড়, প্রাবষ্ট হইতে পাকে) 
ঘোনিতে প্রবেশ করাইফ্রা উহাৰ অগ্রভাগ জবাযুগ্রীবাষ চুঢতর শ্রাবন্ধ 
কবিবে, তৎপবে প্রেঞ্চেবাব কৃত শলাতে তুলা জড়াইয্রা তাহাতে ব্যাধিত 
স্থানেব আব মুছাইষ' ভাহা শুদ্ধ করিবে এবং প্র শলার পুনঃ তুলা 
জড়াইফ়া উক্ত এসিডে ডুবাইবা আক্রান্ত স্থানে সংলগ্র করিবে । ইহার 
“সঃ গ্লিসিরিণেসিজ্ তুলা বর্তল যোনিমধ্যে নিবিষ্ট করিতে হইবে। এই 
কুপে সল ফুনিক এসিড. লাগাইফ্তি হয। অনেকে ব্রোম্ণকে বিশেষ 
উষষধ বিবেচনা ফরেন। একভাগ ব্রোমিণ- ৫ ভাগ বেক্টিফাইড. স্পিবিটে 
ছ্ব করিয়া 'একী স্থুপানীব ন্যায় তুলা বর্ত,ল সিক্ত করত: উপরি উল্ত 
প্রান সংলর্ধ টড হইবে। 

পটাদা ফিউজা বা কম ক্যালসি লাগাইতে হইলে যানি" 
বীক্ষণ প্রবিষ্ট রে পৰ যথেষ্ট এমিটিক এিভ্‌ গ্রীবাব চতুর্দিকে 
লাগাইতে হইবে তৎপবে উষধদ্বয়েব বাতি তাহাতে সংলগর কনিবে। 
অগ্রে এসিটিক এ এরি না ছিলে কিক পটাস হারা নিকটবন্তী স্থান 
বিদগ্ধ হইযা মহানিষ্ট সম্পাদিত হইবে। অভিবিক্ত পটাস ও এসিড 
মিলিত হইযা উভমে সমক্ষাবাম্ হইবে । এই আশঙ্কায় ছ্ল্প পৰিমাণে 
_পটাস লাগাইলে কোনই উপকার দর্শে না, এই জন্য ঘেমন প্রচুব পটাস 
লাগাইবার!চষ্টা পাইবে, তাহাব ভক্তিবিজ্ত খেন সমক্ষারাম্ন হইগ্রা নিক 
বা স্থান নষ্ট করিতে না পাবে, তহগুতিগ যদ পাইলে । 

যাহারা অক্কোপচাব কবিতে ভষ পাষ, তাহাদের পক্ষে দাহক উষধ 
ব্যবস্থা করিতে পার] যাঘ, কিন্ত এইকপ চিকিংসাঘ পারবেষ্ট ও বস্তির 
কৌবধিক কিত্রীন প্রদাহ, উব্লশিবা-প্রদাহ, জমা শোণিতে বস্তিস্থ শিরর 
অববোধ এবৎ ধনুষ্টঙ্গাব পর্য7স্ত উদ্ভব হইতে পারে, অতএব চিকিৎসক এ 
সকল বিবেচনা কনিধা দাহক উঁষধ-গযোগেব ফল বোগ্সিণীকে বুঝাইয! 
দিবেন এবং*এই সকল উপদ্রব হইতে না পাষ তাহার আগ্রে অনুষ্ঠান 
করিবেন । দ্ধ কশাদ পব অনেকে বলেন, ক্লোবাল হাইড্রেট , পটাস 
ক্লোরাস ও পেপমিনচুর্ণ গ্রিসিরিণে বা জলে দ্রব করিয়া বর্ত,লাকাৰ লিপ্ট 
বা বস্চখণ্ডে ভিজাইফা বিদগ্ধ স্থানে সহলগ্র করিবে। এইক্ধপে প্রত্যহ 
২৩ বার না লাগাইলে কোন উপকার হয় না। 


জরায়ুর ককট রোগ । ৩৭১ 


ক্রেশ-নিবারক উপায়। সচরাচর ব্যাধি অতিশয় বৃদ্ধি পাইয়া শোণিত- 
আব, বেদনা ও কর্কৃটীয় পৃতিগন্ধ ত্রাব দৃষ্ট না হইলে ইহার অস্তিত্ব জান 
যায় না, সেই হেতু চিক্ষিৎসাব ফলও বড় ভাল নহে। 

বেদনা নিবারণা্থে যে কোন রূপ আফিম দেওয়া যাইতে পারে এবং 
প্রথমে সেবন করিতে না দিয়া সপে।জিটাবি রূগজে ব্যবস্থা করিলে পরি- 
পাকের ব্যাধাত হয় না (ন২* ৯৮), অথব। ষ্টার্চ ও আফিম হহাদ্বারে 
পিচকাধী দিলেও চলিতে পাবে । মঞ্চিয়া কিন্বা মধ  এটোপিন অধঃ- 
তবাচ প্রক্ষেপে অনেক অমযে উপকাৰ দর্শে। বেদনা জ্রমশঃ ধাদ্ধ 
পাইলে আফিম সেবন কৰিতে দিতে হইবে । সামান্য মাত্রায় আফিম 
সেবণে কোনই উপকার দর্শে না এবং বোগিণীকে ১২০ গ্রেণ মাত্রায় টার্কি 
আফিম, ৩ পাইণ্ট লড়েনম, কিন্বা ৩ ড্রাম মফিয়া ৭5 ঘ্বুটায় সেবন 
কবাইযা কয়েক মাস পর্ধযস্ত এইরূপে কষ্ট নিবাবণ * কর্বী হইয়াছে. 
অথচ তাহাতে ক্ষতি হয নাই। আফিম ব্যতীত কপূর, হাইযোসাঘামস, 
ক্যানাবিস্‌ ইণ্ডিকা, বেলাডন!, কোনাহাম, কোবাল প্রভৃতি ব্যবস্থা বরা 
যায়। টি 

শোণিতআব অনেক সময়ে বন্ধ কবা প্রয়োজন হয, কিন্ত ইহা ম্মারৎ 
বাখা উচিত যে, যে পরিমাণে শোণিতপাত হয, জেই পরিমীণে বেদনা, 
স্রাস হইয়! থাকে, অর্থাৎ একের আধিক্যে অন্যের হ্রাস হয়। এই জন 
শোণিতপাত সম্পূর্ণরূপে বন্ধ কবা উচিত নহে, অধিক পরিমাণে শোণিত 
পাত হইলে জীবন সংশঘ হয, অতএব উহ্বাৰ আধিক্য হইতে ঝুদাচ দিতে 
না। এই হেতু আক্রান্ত স্থান কন্তুন বাবিরুত পদঙ্র্থ চাচিয়া লইঘ! 
কষ্টিক বা সঙ্গোচক ওঁধধ সংলেপন কবিবে যথা ক্রোমিক, নাইটিক বা 
কাবণলক এসিড, পার্লেঠবাইড বা পার্সল.ফেট অব আইরধ, সলফেট 
অব জি চুণু, ইত্যাদি। সঙ্কোচক ওষধেব দ্রাবণও দেওয়া যাইতে পারে, 
যথ। ফিট কিনি, আইরণ-এলম, এসিটেট অৰ জেড, পাস লফেট অব 
আইরণ৭ ইত্যাদি । ধাষনিক উত্তেঈনী হইতে রক্ষা করিবার জন্য 
লাবণিক এষধ, ডিজিটেলিস, নানাকূপ ব্রোমাইড; লঘু বিএ্টেক ওষধঃ 
খতুকালে আগট ইত্য দির ব্যবস্থা, কর] ভীঁচভগী এক্ক সময়ে অতিশয় 
শোনিতপাত হইলে ব্ষ মিশিত জ7ল পিচকান্ট, সপ্ষোচক গুঁষধ। লিট 
বা তুণার দ্বারা যোশিবোধ, ইত্যার্দিব ব্যবস্থা করিবে। 

দুর্গন্ধ নিবাবণ জন্য অগ্রে আ.্রান্ত স্থান ধোঁত করিয়া নিয়স্থ ওষধের 
পিচকারী দিবে, যথা স্টার অব লেড (১ পাইন্ট জলে ৯ ড্রাম), এল 
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(৯ পাইণ্ট জলে ১ আং), কার্লিক গ্নিসিরিণ হে আহ ও ২৯ আং), পটাস 

ক্লোবাস ২০ আত জলে ১ আত), ক্লোরাল হাইডেট (২৭ আহ জলে $--১ 

আত), টিংচর আইয়োডিন (১ প।ইট জলে ১২ ড্রাম), লাইকার সোডি 

মা পাইণ্ট জলে ২ ড্রাম, ক্লোরাইড অধ জিঙ্ক (১ পাইন্ট জলে 
২ ড্রাং ক্রিয়াজোট (১ পাইণ্ট জলে ২* মিনিম) ইত্যাদি। 


দৈহিক, চিকিতসা 1 সচরাচর যাহারা হুম্থ, বলবান ও প্ুলকায়, 
প্রা তাহাদেরই পীড়া হইতে দেখা যায) কুতবাং ইহান্দিগকে অধিকতর 
পুষ্টিকর আহাব দিলে ব্যাধির বৃদ্ধি ত্বরাশ্িত হইবার সম্ভাবনা, অতএব 
সাণো, আবারট, দুগ্ধ ইত্যাদি লঘু আহাবের ব্যবস্থা কৰিৰে এবৎ বিশেষ 
প্রয়োজন না হইলে মদিরাদি উত্েজক দ্রব্য কদাচ দিবে না। এ অবস্থা 
গঠ হইলে রুদ্আব দ্বাব। মৃত্য ত্রাহ্থিত হয়। যাহাতে ক্লান্তি না হন্ন 
একপ অঙ্গচালনাঁবও প্রয়োজন । 

উধধমধ্ো চিয়ান টার্পেন্টাইন ৮ গ্রেণ, সলফার সন্রিমেট ১৫ গ্রেগ 
একত্র মিশ্রিত করিমা সেবন করা যাইতে পানে। এই ইহার চুড়ান্ত 
মানত), ইহা অপেক্ষা অধিক দেওয। যায় না, হ্ল্প পরিমাণে আরুত্ত করিতে 
হইবে। দিগ্রান-টার্পেন্টাইন দ্বিগুন ইথারে দ্রব করিয়া 


টিৎ: টেরিবিষ্ : ইথারিস রর ১. ৪ ড্রাহ। 
জলফার £ সরিম্যাট ৫ ১,০৪১ গ্রোণ। 
মিউসিল, ট্াগাকাহ্থ নি ১১..৪ আং। 
সিরপ হ. % রঃ ১৮৮ ১ আহ। 
একোর়া রর ৫ . ২৬ আহ। 


মিশ্রিত কিয়া ১ আহ মাত্রায় দিনে ৩ বা ভি বার সেবন করাইবে | 
ডাহ ক্লে বলেন, কেবল এই একমাত্র গুঁধধেই অনেকে পীড়া হইতে মুক্তি 
লাভ করিষাছেন, কিন্ত দুঃখেব বিষয় এই, অন্যান্য চিকিৎসকেরা ইহার 
বিপরীত কর্। প্রকাশ করিয়া থাকেন। তাহারা বলেন, ইহাতে ব্যাধিব 
উপশয হর্তদা দুরে থাকুক, বেদনা পরধ্যস্ত নিবারণ হয় না। সাধারণ 

"স্বাস্থ্যের উন্নতি জন্য আহবণ, কুইনাষ্ন; রন্ততআ্রাব বদ্ধ করিতে আর্ট 
ও গ্যালিক এদিভ ; দেহব পুষ্টিসাগুন জন্য কড়লিভার অইল এবং কোষ্ঠ- 
শুদ্ধি রাধিতে লঘুবিরেচক ওঁঘধেব ব্যবস্থা কবিৰে। বেলাডনা, এলোজ 
ও কন্ফেক্মন সেনা শেখোক্ত ক'ধধ্যের জন্য বিশ্ষে উপকারী । 





শয়াযুর কর্কট রোগ । ৩5৩ 


0) 0০7,667 (04708/20726) ০7,676 7920 ০66 067৮৩, 
(খ) জরার়ু-দেহের কর্কট রোগ (কাসি নোমা)। 
লোককে থে ফনে করেন, এই পীড়া তত বিরল নহে এবং যাহাদের 
সন্তান না হয়, অধিক ধয়সে তাহাদেরই এই পীড়া হইতে দেখা ঘায়। 
ইহা সার্কোমেটস (13:00759658) বা মাংসল কিন্বা এপিথিলিয়োম। 
(01019175095) বা উপত্বগ্রৎ্ হইতে পারে। এত জন্বন্ধে আমরা 
অংক্ষেপে এই বলি,-_ 

১।  ইছা অপেক্ষাকত অলপ স্থলে দৃষ্ট হয়। রর 

২। ইহাকে বৃদ্ধ বয়সের পীড়া বলিলেও ক্ষতি নাই, ঘে জমক্নে 
খুতু বন্ধ হয, বা খতু বদ্ধ হওয়ার পর 
(077019036) ইহাৰ উৎপত্তি হইতে 
দেখা যায়। 

৩। হাহাদের সন্তান না হয় (2011 
[21009) তাহাদের ষত হয়; অন্যের তত 
হয না। বাশ-বিধবারঞ্বৃদ্ধ বসে এই 
পীড়া অধিক হয়। 

৪। আকারে ইহা সার্কোমেটস বা 
এডিনোমা (90০008) অর্থাৎ বসাবৃহ, 
হইতে দেখা হায়। 

৫। ইহার লক্ষণসকল গ্রীবার পীড়ার 
অপেক্ষা অস্পষ্ট। 

৬। জরাযুর দ্রেহ তাঁগ ইহার দ্বারা 
যত আক্রাস্ত হয, গ্রীবাদেশ তত হয় না & 
এই গীড়া হইলে জরাঘু দেহ বদ্ধিত হয় মং ৫৯ 
কিন্বা তাহাতে গহব হইয়া উত্ত গহ্বর জরাঁধূ্দেহেব কার্সিনোম]। 
কর্কটায় পদার্থে পরিপূর্ণ হয়। কখন 
কখন জরায়ুর সমস্ত দেহ কথিত পীড়ায় আক্রান্ত হইয়া থাকে 

লক্ষণ | রজ্ঞত্রাব ও কর্কট হর্গন্ধ রথ হুঙ্কার প্রধান লক্ষণ 
হয্বত পীড়ার প্রথম হইতেই অনন্য ক্র্তনবত ভ্রেদনা ই্ষ, নচেৎ ব্যাধি 
নিকটবন্তা স্থানে ব্যাপ্ত হইলে উক্ত বেদনর উদ্ভব হয়; এই শেষ্যুক্ত 
অবস্থায় কর্কট-রোগের অন্যান দৈহিক লক্ষণ প্রকাশ পায়। 
৩২ 
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পরীক্ষা করিলে জবাধু বৃহ্দাষতন, কঠিন ও প্রচাপনে বেদনাপ্রথ 
বোধ হইবে এবং সাউণ্ু নামক (জরাদু-গান্তিধ্য-পবীক্ষপ) মন্ত্রের প্রর্োগে 
অপধ্যাপ্ত, শোনিতপাত হইবে, অথচ সমস্ত গভী*তাও পরীক্ষা করা 
খাইবে না। 
রোগনির্ণয় | সৌতিকার্স্মদ বা বহুপাদ ক্ষত হইলে ভ্রম জঙ্দিতে 
পাবে এবং ₹-গ্রহ্নাদি বিগলিত হইসেও এইকপ হইবার সঙ্তাবনা। কিন 
এই ভ্রিবিধ অবস্থাততই বেদনা তীব্র, কি তাহাদের আব ততদুব ছুর্ন্ধ হয় 
০] রহ ০ 
ভাবিফল | প্রথমে জন্ামু-দেহে আরম্ত হইয়া উহার শ্রীবা 
প্রভৃদ্িতে ব্যাপ্ত হইতে পারে এবং কখন কখন পুষ্কোঘপত্তি হুইয়া জরামু 
প্রাচীরে গহ্বর ₹য়, *দীর্ঘকালব্যাপা শোণিততাব ও দৌহক নিস্তেজম্কতা 
দ্বারা জীবন নষ্টৎহইতে পারে। 
চিকিতসা | ব্যাধির আদি অবস্থায় রোগ নিপাত হইলে সমস্ত 
জবাষু কত্তন কর। উচিত এবং কেবল এই মাত্র উপায়ে ইহা! আবোগ্য হয়। 
অন্যান্য যাহা কিছু উপাঘ আছে, তাহা কষ্ট নিবারণ জন্য ষথা, বেদনা 
নিবাবণার্থে আফিম, বন্তআাব বদ্ধ করিতে আত্রান্ত স্থান টাচিযা ফেল! ও 
নাই টিক এধিড, প্রভৃতি সংলগ্র করা ইত্যাদি । 


৪ 1 00671706 701৮1)--জরায়ুর বুপাদ & 


পলিপি (10116) এক প্রকার আণুবীশ্মণিক কীট ষাহাব দেঁহ- 
ভাগ বৃক্ষের ও /ডি কা কাণ্ডেণ ন্যাষ কোন স্থলে আবজ্ধ খাকে এবং শী 
ভাগ হইতে অনেকগুলি শ্রদ হৃদবহ শাখা দির্গত হম; ই পদ বা শাখা 
দ্বারা এ কীট আহার অন্বেষণ করে। 


মানব দেহের ধিভিন্ন কোমল স্বানে এক প্রকার অর্ধদ হয় তাহ 
একটা বৃস্তদ্ধারা দেহাংল্ দুদ হইয়া থাকে এবং উহার তলদেশ বা যে অংশ 
ঝুলিতে থাকে ত॥হা অপেক্ষাতত স্ুল হয । এই ব্যাধির সহিত বহুপাদ 
কীটেন তুলনা এই পরীন্ড শেষ। বর্ণিত পীড়ায় স্ৃত্রবৎ বুপার্দ থাকে 
নো। ইহা বৃস্তদ্বাবা সংযোগ হওরায় ও শীবভাগ ঝুলিয়। থাকায় ইহার 
নমকবণ উক্ত কীটের নামে হইঘাছে। ৯ 


জরায়ু বহুপাঁদ। ০৮ 


খই বহুপাঁদ নানা প্রকার অর্থাৎ বিবিধ বিধানে সংগঠিত এবং 
আকার ও অবস্থিত স্থান সকলেতে একনূপ হয় না। স্বাভাবিক বিধানের 
পবিব্ীন হইখা। ইহাদৈর উৎপত্তি হ়। ইত্যাদি কাবণে প্রিশ্মকারগণ 
ইহধদ্দিগকে নানা প্রকাধ্জে বিতন্ত কবেন, তন্মধ্যে প্রতধান্ডম কএক প্রকার 
নিয়ে প্রদর্শিত হইবে । 


অন্যান্য অর্ব্ম দেব ন্যাষ ইহার! জরানূ-প্রাচীরে গ্রথিত থাকে না বরং 





নং ৬৬ । ফাউব্সড পলিপস. বা মৌন্রিক্ক বনপা জবাযু হহন্ধ 
বহুত হইয়া যোনিতে ঝুলিতেছে। 


উহার কোন অংশে অর্র্মদ-বৃস্ত ুটভব সুংলগ্র খাকে। ইহাবা সাধারণত 
গোল বা ডিন্বাকাৰ, তবে সাধু প্রাচীন বা নিকটনন্তাঁ স্থানের প্রচাপনে 


উক্ত আকাব পবিবপ্তিত হইতে পাবে এবং আয়তনে সামান্য এন্রটা মটরেৰ 
মত হইতে অতি বৃহ২ হইয়া থাক ।, 


(১) গ্রন্থিষয় (তোর1101-) 1 *ইহাতে বুদ্ধুদীয প্রস্থিগুলি কৌধিক 
লিধানাপেক্ষা অত্তিরিক্ত বর্ধিত হয এবং ইহা কখন একক বা! বহুসংখাক 
হইছে পারে। এই শেষোক্ত আকাবের হইলে*সচবাচব তাহার একী 
ঘবীর্ঘ বৃস্ত থাকে এবং কহাক্কেসবুন্ত জক্ষাগক্ছেব ন্যায় দেখায়। 


৩৭৬ জীরোগ-বিধায়ক। 


(২) একটা বুদধদীয় গ্রস্থি বর্ধিত হইয়া তশ্মধ্যে জল সঞ্চিত হইলে 
তাহাকে ঝোৌস্তিক বহুপাদ (0559০ [১০15ট08) বলেত অনেক সময়ে 
এই কৌস্তিক বহুপাদ বহুসংখ্যক একত্র হইয়া সংশ্লিষ্ট প্রাচীরে ছিদ্র করে 
এবং পরস্পরের জলবৎ পদার্থ মিলিত হয়। ইহাকে ডাৎ ওল হাম, 
জপ্রণালী বহুপাদ (090061194 7১91],0৯) কহিম্াছেন। 


0) কৌষিক (09110157) । ইহার আকার মাকুব ন্যায় এবং 
ক্রুয়-গ্রীবান . প্রাচীরে ষংশগ্লিষ্ট থাকে ও সচবাচব অতি দীর্ঘ বৃস্তযুক্ত হয়। 
এইবূপে দীর্ঘ বৃস্তযুক্ত হওয়াঘ অনেকের ইহা যোনির বহির্দেশ পর্যন্ত 
ঝুলিয়া পড়ে । ইহা! কোমল, বিষম স্পর্শ, ভায়োলেট বা হবিদ্র! বর্ণ এবং 
ক্ষুদ্র কোষ সমুছ্থে নির্মিত ও শৃশ্ষ তকে আচ্ছাদিত। কর্তন করিলে 
মাংদবৎ দেখ্রর বং তন্মধ্যে সৌত্রিক বিধানও দেখা বায়। 


(৪) মৌত্বিক বহুপাদ (077)'003 7015009) | ইহ1সৌত্রি ্রিকার্স,দেব 
ন্যায় জানিতে হইবে এবং উহার ঘনত্ব সকল অর্ধদে সমান হর না। 
কোন কোন বহুপাদের ভিতর ফীপা, বা তাহাৰ মধ্যে আঠাবৎ ক! শদ্য 
চূর্ণবৎ পদার্থ থাকে । অন্যত্র শোণিত, কেশ বা মেক্ষে পরিপুরিত হইতে 
দেখা যায়। , ইহা হযত জরাযু-পদার্থে গ্রথিত বা কৌধিক তন্ত দ্বারা 
সংশ্লিষ্ট থাকে। 

লক্ষণ। শুল্প বা অধিক হউক, শ্বেতপ্রদর থাকিবে এবং কখন কথন 
আর্তবাধিক্য হইতে দেখা যায়। পক্ষান্তরে অনেকগুলি ক্ষুদ্র বহুপাদ 
ঘবশ্িতি কবিলেও কান লক্ষণ উপলব্ধি হয না। এতদ্বারা জবাস্ুঃগ্রীব1 
কুদ্ধ হইলে কৃদ্ছার্তব ঘটতে পারে। বহুপাদের আকাব যত কেন নুর 
হউক, তাহ,তে যে উদ্দীপনা হয়, তদ্বাৰা অতিশয় শোৌনিতআাৰ হইয়। 
থাকে, হৃতরাৎ বহুপাদ ক্ষুদ বা বৃহৎ হউক, শ্রস্ত শোণিতেব সঙ্তিত ভাহার 
আয়তনের কোন সম্বন্ধ নাই। এই শোনণিতআব দ্বাবা সমস্ত দেহের 
রক্তাপতা জন্মিতে পারে । ক্ষুধা নাশ, অতিসাৰ, হস্তপদের শোথ প্রভৃতিতে 
রোগিণীর আবস্থা! নিতান্ত শোচনীয় হইয়া! উঠে। প্রথমে যখন শোণিত- 
শ্রাব হয়, তথন উহু র্তবাধিক্য রলিয়] বোধ হওয়ায় প্রকুত পীড়ার 
প্রতি মনোনিবেশ হয় না। শোণ্ি তরলাবস্থায় বা জমিয়। নির্গত হইতে 
পাবে অধবা জমা শোণিত বহুপাদের আকার প্রাপ্ত হইতে দেখা ষ্বায়। 
জঁমা শোণিত যোনি মধ্যে কিছুকাল অবন্থিতি কৰিলে তাহা বিগলিত 
হুইয় অত্যন্ত হুর্মন্ধ হয় এবং তাহাতে ব্যাধি নির্ণয়ে ভ্রম জন্মে! উপরে 


জরাযু-বছপাদ । ৩৭৭ 


যে শ্বেতপ্রদরেষ কথ! উল্লেখ হইয়াছে» তাহা রক্তশ্রাবের আভ্যন্তবিক 
কালে সংঘটিত হইতে দেখা যাত্ন। এই সকল লক্ষণ ব্যতীত অধিকাংশ 
রোগি্লীর বমন হইয়+ থাকে এবং উক্ত বমন, বোধ হয়, শোণিতআবের 
একমাত্র ফল। কৃদ্ুপাক, জ্থেপন, দৈহিক শীর্ণতা, শোথ এবং রক্তালপত! 
শোণিতপাতেব অন্যতর ফল জানিতে হইবে । এপ্তদ্ব্যতীত, বস্তিদেশে ভাব 
ও যোনিছাবে প্রচাপন বোধ,একটি ও নিতম্বে আকর্ষণী বোধ, পৃষ্ঠদেশে 
বেদনা ও ক্লান্তিবোধ এবং কখন বা প্রনব্-বেদনার উদ্বোধ হইয়া থাকে। 
এই শেষোক্ত বেদনার প্রাবল্যে কখন কখন বহুপাদ নির্গত কিম্বা তাহা 
রৃস্ত ছিন্ন হইয়া যায় এবং আশ্চর্য্য এই, রস্তেব ষে অংশ জরাযুৰ সহিত 
সংশ্লিষ্ট থাকে তাহাতে নৃতন বহুপাদ উৎপন্ন হর না। 'অস্ত্রোপচাবে বা 
এই রূপে বছুপাদ বিনির্গত হইলে সংযোগ ম্থান ক্ষত এহয়,। সুতরাং এই 
ক্ষত আরোগ্য না করিলে আদি পীডার উপশম অসম্পূর্ণধিবে । বহুপাদ 
বৃহৎ হইলে মুন্রাশয়-সরলান্ত্রে ভার পাষ তাহাতে মৃত্রক্ৃতা ও মলত্যাগে 
কষ্ট হ্ন্ব এবং তদ্বর্তমানে রোগিনী অন্তঃসত্বা হইতে পাষ না। বহুপাক্ছ 
ক্ষুদ্র হইলে এসকল হুর্ঘউনা কিছুই হয় না, তবে গর্ভাধান হইলে কিছু 
দিনান্তে তাহা পাত হয়। পক্ষান্তবে সবৃস্ত বহুপাদ জরায়ু হইতে বস্তির 
নিয়ভাগে ঝুলিম্বা পড়িয়া প্রসবকার্ধযে নিতান্ত বাধা দেয় এব জ্নাম-মধ্যে 
ঘঅবশ্সিতি কৰিলে প্রসবাস্তে অনিবাধ্য শোণিতত্রাৰ দ্বারা জননীর জীবন 
নৃষ্ট ভইতে পারে । ডেন্ম্যান, হামিলটন প্রভৃতি চিকি্সকগণ বলেন, 
এই অন্দর কর্তৃক জবামুভংশ ও তাহান বিলোম বেশ (15৩73892) হইতে 
পাবে, অথাৎ কিধদংশ জবায়ু সগহ্ববে প্রবিষ্ট হয়। 

' নির্ণয়তত্ত | জবাযু-ত্রংশ ও তাহাব বিলোম-বেশ হইতে বহুপাদ 
প্রভেদ কবা কিছু কঠিন, বিশেষতঃ বহুপাদ জরায়ু হইতে স্লির্গত হইলে 
উক্ত ভ্রম অধিকতর হইবার সম্ভাবনা । 

জরাধুভ্রংশ হইলে তাহার গ্রীবা ও ও চ্যতাংশেব নিম্নভাগে দেখ। 
বাইৰে এবং সাউণ্ড নামক যন্ত্র তাহার মধ্যস্থল দিয়! প্রবেশ করা যাইবে, 
বহুপাদ অবৃস্তক হইলে এপ্রকাব ভুল কিছুতেই ইবাৰ নহে। জরাহুক্ 
বিলোম বেশ হইলে উহা গোপাকাব অব্বদ দেধ্সইুবে এবং সাউণ্ড 
অধিক দৃব প্রবিষ্ট হইবে না। 

চিকিতসা | বহুপাদ নিরপ্পু কবিত্তে পারিলেও অগ্রে সাধঞ্রণ 


দেহের স্বাস্থ্য বিধাকেক় পইবে, ষেছেহু চিকিৎসার পুর্লেই শেণিতজ্রাব 


৩৭৮ স্ত্রীরোগ বিধায়ক । 


দ্বারা দেহ এত দুর্বল হয় যে, সহযা বহুপাদ ছেদন করিলে শোণিততাব 
ও বিগলিত রক্তাদির আশোষণ বশতঃ দেহ বিষাক্ত ও ্ায়ব নিস্তেজস্কত$ 
হইয়া মৃত্যু জইতে পারে 

ধতুকালে হুস্থিরে শয়ন, আ'র্ঘট, সিন্কোনা 1৪ ঃ এসিড সেবন, বে 
স্থানে শোণিত শ্রাব হয়, তথায ফিউকিরি বা পাক্লোর'ইড অব আইবণ” 
ড্রাবণ প্রক্ষেপ, ইত্যাদির ব্যবস্থা করিবে । তৎ্পরে বার্ধেষ কৃত ব্যাগ ব!1 
স্ললী কিন্বা লেমিনেবিয়া টেণ্ট ছার! জবামু- দ্বাব প্রসারণ করিবে এব 
ইহাতেও কণ্ধ্যসিদ্ধির সম্ভাবনা না দেখিলে জরাঘু-গ্রীবা। ঢে'ড়ার আকারে 
€১৮) কর্তন করিবে। যোনি মধ্যে মুলিয় পড়িলে যত শীঘ্র পারা যায়, 
তাহ কর্তন করিবে । 

জবায়ু-যুখ প্রশক হইলে বহুপাদের সংলগ্ন স্থান স্থির করিবে, তৎ* 
পরে তাহা হম মোচড়াইয়া, বন্ধনশ বাঙ্গিঘা, ইন্রেজাব লামক অস্বে বা 
ছুরীতে কর্তন করিয়া কিন্বা! বিছ্যুতীয় অগ্থিতে দগ্ধ করিরা দিবে । 


যেসকল বছুপাদের বৃস্ত কোমল ও শ্থক্ষ্ম, কেবল তাহাই মোচড়ইয়া 
দিলে উপকার দর্শে। বৃস্ত কঠিন হইলে কীচি, ব?ছুবী দ্বারা উহা কর্তন 
কবিবে। কৌটা ছোট হইলে চিঘট। (০7০০1) দ্বারা মৌচড়াইমা কাধা 
সিদ্ধ করা যায় কিন্ত জরায়,ব অভ্যন্তরে বহুপাদ থাকিলে কাচি বা ছুবী 





নং । এভিলিংস্‌ (61270) পোলিটোম। 


দ্বারা তাহা ধরা যায় না। এমত অবস্তায় এক প্রকাব অস্ত এভিলিং 
আবিষ্কার করিয়াছেন তাহাকে পোলিটোম কহে। ইহার দ্বারা বৃস্তটা 
কর্তন করা যায়, ঝি অক্্রাধাতে থে শোণিত পাত হয তাহা রোধ করিবার 
জনা অন্য উপায় অবলম্বন করিতে হয় । এই অতুবিধার জন্য ইক্রেজি- 
যার (1725601) নামক অস্ত্র ব্যবহৃত হয়। ইহার আকার ও কার্য 
শন্পু ডিকিৎসা-পুস্তক * মাত্রেই বিবি আছে__এন্ছলে পুনকুল্নেখ 


6) ৭ 


প্রয়োজনাতাব। » 

পূর্ন বন্ধনী প্রযুক্ত হইত। 'নিভানত পক্ষে ৮১০ দিন ত্রুমাগ্ত 
ইহ রাখিলে ইঞ্টসিদ্ধি হয়, কিন্ত এই সমরমধ্যে উদ্দীপনাহেতু জরায়ু 
পরিবেষ্, শিরা প্রভৃতির ভগ্মাবহ প্রদাহ হইকে পাবে ও জ্রায়ুন্থ আব 


জরাযুর সৌন্রিকার্ক,দ | ৩4৯ 


বিগলনহেতু দূষিত জরাদি (যথা পাইমিঘ] ইত্যাদি) উতপন্ন হইতে পারে । 
ইক্রেজার ([004805)) নামক অস্ট্রেব দ্বাবা কর্তন কৰা সর্বাপেক্ষা উৎকৃষ্ট 
উপাব। ইহাতে অদ্লুকাশে অস্্োপচার সাধিত হয, অথচ তাহাতে 
শোণিতপাত হত্ধ না। , তবে আক্রান্ত অন্ধের স্পর্শ-শক্তি অর্ধিক হইলে 
বোখিনীকে ক্লোরোফরম প্রভৃতিদ্বারা অগ্রে বিচেতন করিতে হইবে। 

ষে কোন প্রকারে অস্ভুকাধ্য সমাধা হইলে বোগিনটুকে শুস্থিরে 
রাখিয়া জরাযু কুকিত ও বন্তত্রাব বদ্ধ করিবার মানসে আগট সেবন করিতে 
দিবে এবং কার্বালক এসিড প্রভৃতি দুর্গপ্হারক প্র্ষেপ্‌ নিতান্ত পক্ষে 
প্রাতে ও মায়াহে ব্যবসা করিবে। আক্ত্রোপচার করিবণর পুর্বো জনাযু- 
গ্রীবা কিন্বা যোনিতে ক্ষত থাকিলে এই অস্কজনিত ক্ষত শীন্ত নিবারণ হত 
না, অতএব তত্প্রতি বিশেষ মনোষোগ কর উচিত! রঃ 

বলবন্ধন জন্য কুইনাইন, আাইবণ, ষ্টি কৃনিয়। প্রভৃতির গ্বস্থা করিতে 

হইবে, কিন্ত অস্ত্রোপচাৰ করিবার পুধ্রে এ সকলের কাচ বিধি দিরে না, 
যেহেতু তাহাতে শ্বোণতত্রাব বৃদ্ধি পাইতে পাবে। 





5. [00019 0010015 01 0106 00625, 
৫ | জরায়র সৌত্রিকার্ব,দ | 


নির্বাচন | জরাফুবিধান স্থান বিশেষ অপরিমিত বৃদ্ধি পাইয়া 


অর্ধ,দের 'মাকার ধারণ করিতে পারে, কিন্ত ককট হ্লোগাদির “ন্যায় ইহা 
সাংখাতিক হয় না। ইহাতে যে কেবল সৌত্রক বিধান বৃদ্ধি পায় তাহা! 
নহে, পেশী-শত্রও পরিবদ্ধিত হইয়া থাকে, এই জন্য কেহ দেহ ইহাকে 
মাংসল সৌত্রিকার্ব,দ (11591570779) কহেন) এতদ্যতীত ইহার 
অন্যান্য সংজ্ঞাও দিয়] থাকেন, এস্থলে তাহা উল্লেখ করিবার প্রর্ধোজন 
নাই। 

বিরত দেহতত্ত্ব। ইহা কেবল জন্ামুপদার্থেব স্কন বিশেষের 
অতিরিক্ত পুষ্টি ও বৃদ্ধি মাত্র, যাহ; নিকটবস্তী অর গ্চেশসিয়া বন্ধিত হয় কিন্ত 
তন্মধ্যে উহার রস ব্যাপ্ত হর শা। ওক ছান্টে সক প্রকার কৌধষিক 
বিধানের আয়তন ও সংখ্যা বঞ্ধিত হইয়া এই অর্বদেব সৃষ্ট হয়। অক্স 
ব্যস্থাস্্রীদিগের এই পীড়ান্হইলে কোমল পৈশিক কোষের প্রাচুর্য দোঁথ! 


৩৮৬ স্্রীরোগ-বিধায়ক । 


যায এবং অণ্বক বয়সে পীড়া হইলে সৌত্রিক বিধানের আধিকা হইয়া 
থাকে, এই জন্য প্রথম শ্রেণী রোগিনীর অব্বদ কোমল? দ্বিতীয়ের কঠিন 
হ্ঘ। 
কাবণ। অদ্যাবধি ইহীর প্রকৃত কারণ কিছুই শ্থিব হয় নাই। 
প্রবাসে বহুকাল স্বামী থাকিলে বিফল সন্ভোগেচ্ছায় জরায়ুতে রক্ত সঞ্চয় 
হইতে পাবে, অথবা যে নকল কারণে স্ত্রীগণ বন্ধ্যা হয তাহাতেও উক্ত 
বিকৃতি ঘটিবার সম্ভাবনা । কৃল্তার্তব হেতু স্থানীয রক্কাববোধ, স্থান 
বিশেষের প্রদাহ, পুনঃপুনঃ গর্ভত্রাব বা প্রঘব ইহার অন্যতব কাবণ বলিয়া 
অনুমিত হয়। কেছ কেহ বলেন, কৌলিক দোষেও ব্যা্ধিব উৎপত্তি 
হইতে পাবে। যে সময়ে সম্তানোতপাদ্দিকা শক্তি বলবতী থাকে, এই 
অন্,দ সচবাচব-সেই সমগ্গেই হইতে দেখ! যায়, স্বতরাৎ উহাকে বিপ্র- 
কৃষ্ট কাবণ বন্দী ফইতে পারে । অর্ধ,দের অন্কুর বিলুপ্ত ভাবে থাকিলে 
স্বামীসহবাস বা তদিচ্ছাক্স তাহা প্রবল হইতে পাবে এবং মাসিক ধতুর 
উন্দীপনায়ও এ্রকপ হইবার সম্ভাবন1। ইহা নানা প্রকারে বিভক্ত হইয়া 
থাকে । কেহ কেহ বিধান প্রভেদ কবিয়া, ফেহ বা ইহা বৃস্তক কি 
' অবৃস্তক, তাহা লইয়া প্রকার তেব করিয়া থাকেন। ফলতঃ ভিন্নাকারে 
লক্ষণাদির প্রুতিদ হর না, কেবল তাহার আয়তন ও সংস্থান দ্বারাই 
হইফা থাকে। 
লক্ষণ | অব্দদের সংগ্থান ঘঅহুমাবে লক্ষণের বিভিন্নতা দেখা 


ষার। জরাযুব উপবিভাগে ও পরিকেষ্টরেব নিম্বে ক্ষুদ্র অন্দর জন্গিলে 
রক্রত্্রাব ও বেদনা হুইক্না থাকে এবং 'জবাযুর অত্ন্তবে শ্ৈম্মিক ঝিল্পীর 
উপবি উত্পন্্র হইলে শোণিতপাত বত হয়, বেদনা তত হয় না! 

রক্কআ্দব আর্বাধিক্ের (8109701) আকাৰ ধারণ করে 
এব, এ সমত্বে অধিক কাশ ব্যাপিয়া অধিক পবিমাণে শোণিতপাত ভ্য়। 
কখন বা রক্তত্রাবেৰ বিরাম থাকে না, স্ব বা অধিক হউক, সততই পতিত 
হয়। যে সময়ে বক্তত্রাব বন্ধ থাকে, তখন প্রভূত শ্বেত প্রাদরিক আ্রাব 
দেখিতে পাওয়া যায় এব, উহা হুর্গন্ধ হওয়ায় কর্কট রোগ বলিয়া অনুমিত 
হয়। 

বেদনা কেবল প্রচীরের আভ্যন্তরিক অর্ধদে অধিক-তর হইয়1 
থাকে। ইহা আক্ষেপিক ও সবিরাম ভাবে প্রকাশ 'পায়। এই আগন্তক 
পছা্থ পরিত্যাগ করিবার জন্য জরায়ু কুঞ্চিত হন, তদ্ধেতু কুস্থন ও প্রসবের 


জরায়ুর সৌন্রিকার্ক,. দূ! ৩৮৯ 


ন্যায় বেদনা হয় । অর্ধ, দ্বারা জরাযুসুখ রুদ্ধ হইলে তাহার শ্্াব নির্গত 
হইতে পায় না, সেই জন্য নালা প্রকার কষ্ট হইয়া থাকে এবং জরাসুর 
সন্মুখ বা পশ্চাদবসুরগন হইতে দেখা যায় সুতরাং অবরুদ্ধ কুদ্ছার্ভব 
সংঘটিত হয়। পক্ষান্তরে জরায়ু-মুখ অবরুদ্ধ না থাকিলেও প্রাচীরের 
সতত রক্তাধিক্য হেতু কৃদ্ছার্তব হইয় পড়ে । অব অতিশয় বড় হইলে 
বস্তিশ্থ যাবতীয় যন্ত্র নিপীড়ন করে, তাহাতে৪ বেদনার পরিসীমা থাকে 
না! এবৎ এই রূপে সাক্াটক (১6০0৫) নামক বন্তিস্থ শ্রায়ু পীড়্যমান্স 
হওয়ায় গৃধ। সিক (9০16০) রোগের উত্পত্তি হয়) ইহ অতি বুহহ 
হইলে সগর্ভ জরায়ুর ন্যাত্ বস্তি অতিক্রম করিতে পারে। ইহাতে মৃত্রা- 
শয়-গ্রীবা নিপীড়িত হইলে মূত্রকুক্ধু, প্রত্রাৰ ত্যাগে কুম্থন্‌ ও মৃত্রাববোধ 
হইতে পারে এবং সত্ববে ইহার প্রতিকার না হইলে যুগ্রনালী (0:66) 
ও বুকক প্রস্থত হইবার সম্ভাবন।॥ অবশেষে সরলান্ত *ন্্ধীড়িত হইয়া 
মলবদ্ধ বা এটি গুটি মল নির্গত হয়। এই সকল যন্ত্রের নিপীড়ন জন্য 
গৃধ দিক) পদ্দ্য়ে শোখ১ এবহ যোনিৰ বিগলন পধ্যন্ত হইতে পারে' 


কদ্ঠার্তব, বন্তক্ভুততা ব। অপ্ামার্থ্য, এবং বন্ধ্যত্ব ইহাব অলজ্যনীয় 
উপসর্গ । যদি কাহার গর্ভতাধান হয়, সবে গভ্শ্রান্থ ও অত্যন্ত শোণিত- 
পাত হইয়া থাকে এবং কোন রূপে পূর্ণকাল পধ্যন্ত গর্ভ গ্রক্ষিত হইয়! 
প্রসব হওয়া অসস্ভব হইয়া উঠে। 


নির্ণয়তত্ব। ইহাব সহিত জবামুৰ সম্পূর্ণ বা৷ অসম্পূর্ণ বিলোম 
বেশ, সম্মুখ বাঁ পশ্চা্দবলুঠঠন, বস্থিস্থ কৌধিক বঝিল্রীর প্রদ্ধাহ, স্ফোট, 
অওুজনীঘ্বার্ঝদ, সরলান্ত্রে অপবিমি্ত কঠিন মল জঞ্চী, এবং জবাধুব কর্কট 
রোগের সহিত ভ্রম জন্মে! প্রত্যেক বিকৃতির অবস্থা অনুসন্ধুন করিলেই 
ভ্রম দূরীকৃত হইবে । 


বৃদ্ধির পরিমাণ ও পরিণাম ; সকলে সমান পরিমাপেপ্ৰস্থি 
পায় না, কাহার ইহা! ক্ষুদ্রাকারে বহুকাল থাকতে পারে, অন্যের সত্বরে 
বর্ধিত হইয়া মহাকষ্ট প্রদান করে। বিদেশগামী স্বামীঞআগমনেচ্ছ?, 
মাসিক খতু ও গর্ভধারপদ্থারা এই, পৰিবপ্তনেরঞগানতাস্ুতা করে। বহুক্ষিন 
পরে অর্জদের সৌত্রিক বিধান গুলি, চা-ড়ি ব্‌ প্রশ্রবৎ হইতে পারে 
এবং এইৰপে তাহা পুষ্টি হইতে না পাইয়া *হম্বত্ত প্রাচীরে আজীবন 
গ্রোথিত থাকে, ও কোন কষ্ট দেখ না, নচেৎ ভাহা। দুত্রাশ্বরীৰ জ্যায় 
যোনিদ্বার দিশা স্বত বিল্িতি হয। কেহ কেহ বলেন, এপ্রকার অর্বদ 


৩৮২ স্বীরোগ-বিধায়িক | 


দেহে আশোধিত হইতে পাবে।, ইহা আবার প্রদাহগ্রস্ত, ক্ষত বা 
বিগ্ললিত হইতে দেখা যায । স্ৃতবাৎ শাধাবণতঃ ই সাংঘাতিক নহে, 
তবে শোণিভপাভাদি উপনর্গে কোগিণীব একা হইতে পাতে । 
চিকিহসা | অতদ্দাবা হয়ত কষ্ট নিবাঁবণ কিম্বা ব্যাধির প্রতিকার 
কলা যাইতে পাবে । জাধাবণতঃ কষ্ট নিবাবণ কবাই চিকিৎনাব প্রধানতম 
ক্ধ্য। প্রথমতঃ বক্তত্রাব নিবাবণাূর্থ সর্ধবাপ্রে বোগিপীকে 
স্থ্মীসহবাম পবিত্যাগ করিতে বলিবে এবং প্রতি ঝইুব 
-পুর্দে লাবণিক খিবেচক ওঁধধ সেবন কবাইদেন। বোগিণীকে 
ুস্থিবে বাখা এবং অন্থভেজক ও লঘু পথ্য দেওঘা নিতান্ত 
প্রযোজন । ২ হইতে ১ ডাৎ লিকুইড, একুট।৯ঈ আর্মট 
রক্তত্রাব কালে ৪র্ধ বা ৬ষ্ট শণ্টান্তব প্রদান করিলে বিশিষ্ট 
ফল দর্শে, কিছ অপ্দিদ আভান্বিক প্লৈশ্মিক ঝিল্লীব ঠিক 
উপবিশ্থিত হইলে শোণিতপাত তন্বাবা বৃদ্ধি পায় । এতৎ- 
ফাহ কিম্বা কেনল না পণ মাত্রায় গ্যালিক এসিড দিলে 
শোনিভপাত কুদ্ধ হইতে পাবে। গ্রিমিবিণাই এসিডাই 
গালিমাই ১১২ ড্রাং মাত্রার ব্যবস্থা করা যা এবং 
পূর্ব্ধোন্দ ছুই'ও (ধেব সাঁহাভ ২*--৩* মিনিম সিনকোনা 
টিংচন যোগ কবিলে ভাল হুষ (নং ৯৯) । বেদনা নিবারণ 
জন্য আকিম, এপিড সল্ফুবিক এবোম্যাট (নে ১০০) 
বে+নাইড অব পটাদিয়াম (২০- ৩০গ্রেণ).টিংচর ডিজিটেলিস, 
১০৮১৫ মিনিম, টি: ক্যানাঁবস ১৫₹-২০ মিনিম কোন 
মিউিলেজেন সহিত, ইত্যাদিও বাবস্থা কবা যায। ওষধে 
শোণিতপংতধ.বাধ না হইলে শীতল বা তুষার মিশ্রিত শীভল 
ভল যোনি মধ্যে প্রক্ষেপ কিনে, অথনা তন্মধো স্গীটেণ্ট 
প্রবিষ্ট করাবে! জল বু-মুখ প্রনাবিত কনিষা টিংচ অ ইষো- | 
ভিন, টিংচব ফেলি-পাক্রেন বা এবঙ্গিব ভন্য সস্কোচক 
ওউঁষধেন প্রহ্েন দিবে ইহাতে কিছু নাহইলে জরাযুত 
ভরটানাদ বেলকাাঘ্ব্ কিউব এবং রা নিস্কল হইলে 
আন দটা উদ্দেলন কিবা চেষ্টা পাইত 





১বিধা পাইলে ইন্েজিযান দাবা অন্দ উত্তেখলন নং ৬২1 সিন 
করা যাইতে পারে। অন্গ,মুটী জরাবুস অত্যন্ত বন্দ্ুবে গার্ডডেড হুক্‌। 


জরায়ুর মৌন্রিকার্কদ | ৩৮৩ 


ধাকিলে তাহা উত্তেলন জন্য ভাক্তার সৈমৃস্‌ এক প্রকান হুক বা আকর্াঁ 
করিয়াছেন এবং তাহাতে এমত কৌশল করিঘাছেন যে, উহাব কণ্টক বত 
অংশ কোনকপে দ্জর্যমুব হুশ্থভাগ ক্ষত করিতে না পারে। ইহার দ্বারা ষে 
সকল অর্ধব,দই উত্তেলেন করা যায় এমত নহে, তবে অনেক সময়ে ইহাতে 
উপকার হয়। | 

অর্ব,দেব আশোিণ ব] তাহাব বৃদ্ধি নিবারণ কবিবাবঞ্জন্য অনেকে 
নানানিধ ওষধ ব্যবহার কবেন, তন্মধ্যে আইয়োডিন ও ব্রেমিন মিশ্রিত 
জল, আর্গট ও ক্যানাবিস, আদিব সহিত আইযোড ইন*ব) ত্রেমাইজ্ঞ 
অব পটাসয়ম এবং ক্লোরাইড অব এমনিযাম, দেওয়া যায়; গ্রক্ত 
পক্ষে গুষধ দ্বারা তাহার আশোধণ কার্ধ্য, কি ন্ধি নিবারণ করা যায় না। 

এই অব্ব,দ একমাত্র অস্ত্রোপচার দ্বাবাই*প্রন্তুত নিবাবণ হইয়। 
থাকে। ভাহ। নানা প্রকার, বাহুল্য হেতু এন্ছলে বাণত্ব হছ্ঈন না। 


৬৯ 11০১ মাংসপিগু | ৃ 
নির্বখচন | বাম মধ্যস্থ আকার হান পিকে এই আধ্যা 
দেওয়া হয়। শ্যানীড়ত (৫০78)197) শোণিত, বিচ্চিন্' জর্ব্দদ, বিশষ্টু 
ভ্রণেব বিকৃত পবিবর্ধন প্রতৃতিকে এতৎসংজ্ঞার সন্নিবেশিত হম 
ছুতরাৎ ভিন্নাকাব্ৰ ও ভিন্ন প্রকৃতির বস্ত একই নামে অভিহিত হওযায় 
বর্ণনার অুবিধা হইয়া থাকে । সেই জন্য ফরাশী চিকিংসক্রেরা ইহাকে 
ত্রিভাণে ব্তিক্ত কবেন। যথা" 
(১) বিনষ্ট ভ্রণের বিকৃত পরিববদ্ধন (0110160 ০০০০০[৫০:৯) বা 
নিল্ষল গর্ভাধান ; (২) মাংস পিওড : (৩) ভেদিকুউলার বা হাইভাটিভ, 
(৮৪১1০০]৮ 0 115৭509) পিপ্ড। 


১। নিক্ষল নন্ভাধান। এই সংজ্ঞার দ্বারা উত্পাদনের দোষ 
বুঝাইবে না, কেবল এই মাত বুঝা যাইবে যে, গণ্ভাধান্জ পরে ভ্রণের 
জীবনী-শক্ষি নষ্ট হওয়াষফ তহার আকুতি ভিষ্ত হইয়া অন্যরূপ ধারণ 
কৰে। ফলত: প্রনষ্ট কোমল জণ ল্াুইকাব এস্িয়াই* (51507 22:01) 
নামক জলে প্রথমে দ্রব হইয়া যায়। যে অংশগ্ড্রব না হয়, তাহাতে জম! 
রক্ত বা লরসীক1 কদাচিৎ দৃষ্ঠতঃ হন ত্বক ীকুত হুঙয়ায় উহ? একটা কতন 
আকার ধারণ করেত নাল্মা কারণে ভ্রণের জীবন নষ্ট হইয়া এই পিস্ত 


, একটা শ্ক্ষ আববণে আবৃত) এই আব- 


হয়, তাহা ঘিনি অদুবীক্ষণ দ্বারা দৃষ্টি 


৩৮৪ স্ত্ীয়োগ-বিধায়ক । 


্রত্থত হয় এবং ভাহা ছুই রা ভিন মাস মধ্যে দেহ হইতে নির্গত না হইলে 
মাংসপিণ্ডের আকার ধারণ করে 

হ। মাংস পি (৭স্ঠে 07019), বোধ হয়, পুর্কোক্ধ পিখের 
পবিবর্তৃন মীত্র, কেবল ইহা ত্বন ও আবও আকাব হাঁন দেধা যায়। এই 
সকল পিগু হযণ্ত নিরেট কিম্বা সগর্ড ও লাইকার এন্সিয়াই পরিপুরিত 
হইতে পাবে। কেহ কেহ বশেন, সকল পির ভিতর ফ্াপা ও লাই- 
কাব এক্লিয়াই দ্বার। পুর্ণ থাকে। উন্ত লাইকার আশোধিত হইলে ক 
€কান স্থান বিদীর্ণ হইয়া তত্বাবা বহির্দেশে নির্গত হইলে উহা নিরেট 
হয় । নিরেট পি ফাপা অপেক্ষা অনেক বড় এবং অপেক্ষাকৃত আকার” 
হীন বাবিষম আকার বিশিষ্ট (7767191 ১0410)। সচরাচর একটা 
পিগ বিদ্যমান খাকে কিন্তু যমজ ভ্রণের উৎপত্তি হইলে হুইটী পি 
থাকিতে পানে।- 

৩৭ ভিসিকিউলাব (ড০১০এ]থ/) বা কৌধিক এবং হাইভাটিভ, 
(85৫44) বা জলপূর্ণ পিশু 1 স্ত্রীগণের 
আঅগডজনী হইতে যে অও নির্গত 





কবিয়াছেন ছিনি ইহাব নিম্্াণ ব্যাপার 
সহজেই বুঝিতে পারিবেন। প্রতি অণ্ড 


রণকে কোরিয়ন (0)১০190) কছে। | 
গর্ভশ্থ ভ্রণ্রে যে আবরণ দেখা খায়, | 
তাছা কোরিয়নের সপ্ব,দ্ষিভাবন্থা। উত্ত 
আবরণের বহিষ্পার্থে অসংখ্য ক্ষুদ্র উন্নত 
চুচুকবৎ ্ংশ দেখা যায় এবৎ এই 
সবল উন্নত অংশকে ভিলী ডে]]1) 
কহে। জবাযু মধ্যে অণ্ড নিপতিত হই 
ঘদি গর্ভাধান না হয় কিম্বা! তৎসত্বে ভ্রণের 
জীবনী শক্তিনিষ্ট হয়, তাহা হইলে অওষ্থ 
ভ্রুণ পরিবদ্ধিত না হহ্য়ী। আবরণ রা 
ভিলী ব| উন্নতাংশ গুলি « গরিবদ্ধিত হই 

থাকে। বদ্ধিত ভিলী পিন্‌ মস্তক ডে 
রক্ষার ন্যায় বড় হইতে পারে এবং তাহা নং+৩। ছ্িসকিউলার মৌল 


হস্পিওড। ৩৮৫ 


ডরাক্ষাগুচ্েব ন্যায় একবৃস্তে ঝুলিতেও পারে ভা নাস (08০0৩) বলেন, 
ইহাদেব তিনটী আবরণ আছে ২_বাহ* মান্ত আবী (36:০85), হুচ্কম ও 
স্বচ্ ; অধ্য, পৌত্রিক (5105) এবং অস্ত্য, শ্লৈশ্থিক শ্বেত ও 
লোহিত নাড়ী কৌিকু পিণ্ডে ষাতাফাত করিতে দেখা যায়। কোষগুলি 
ক্ষুদ্র হইলে তাহাতে স্বচ্ছ জলীয় পদার্থ থাকে ; উহা কদাপি অগুলালীয় 
(91000717005) বোধ »হক্স না, যেহেতু অগ্নিব উন্ভাপে বা অম্ল যোগে 
উহ্গা জমিযা যায় না! কোৌষগুলি বড় হইলে মধ্যস্থ জল খড় পচা 
জলের ন্যায় দেখায়। 


লক্ষণ! এই ত্রিবিধ পিও জরাবুমখ্যে উৎপন্ন হইলৈ গর্থধারণের 


লক্ষণ সমস্ত প্রকাশ পায়। খাতু বদ্ধ হয়, উদব-দেশ স্ফীত হইতে থাকে, 
উদ্ররে হস্ত দিলে বদ্ধিত জরামু অনুভব কৰা যায়ু।, স্তন বড় হইতে 
থাকে, চুচুকের পার্থ কাল দাগ বড হয়, এবং স্তন ফয্যে ছৃগ্ধ সত 
হইতে দেখা যায়। কেবল উবোবীক্ষণ যন্ত্রের দ্বাবা ভ্রণ-হৎপিণ্ডের 
শব্দ পাওয়া যায় না, উদরমধ্যে জণ নড়ে না এবং ব্যালট্মো (73০11০$০- 
[0৩0) পাওয়া যায় ন্ধা। অব্দ,দেৰ উপরি প্রচাপন কবিলে বেদনা 
অনুভব হয়। সাধাবতঃ রোগিণীব স্বাহ্ছ্য গর্ধাবণাপেক্ষা অধিক নষ্ট হয়৷ 
না। এক এক সময়ে পিগুটা পবিত্যাগ করিবার জন/ প্রসবের ন্যাষ 
জরায়ুর ক্রিয়া দেখা যায় এবং হয় ত গর্ভশ্রাবের সমস্ত'লক্ষণ বর্ভমীন 
হইতে পারে। এইরূপে তাহ] পরিত্যক্ত হইলে অল্প বু অধিক হউক, 
শোণিতশ্রাব হর । কাহাৰ এই শ্রাৰ গৰে কিছুদিন পধ্যস্ত দুপ্ধক্ষরণ 
হইয়া থাকে, অন্যের ইহাব পব প্রবল জবর হয় । 
চিকিশসী 1 ব্যাধি নিরূপণ করিতে পাবিলে "কেবল সতর্ক হইয়া 
আমাদিগকে থাকিতে হইবে । অত্যন্ত শোণিতআব না হঞ্জুল তাহাতে 
হস্তক্ষেপ করা হইবে না এবং আতিশয় রক্তত্রাব দেখিলেও বস্তরধণ ছার! 
গ্রথমে যোনি অবরুদ্ধ কবিবে। ততৎপবে ২৯ গ্রেণ মাত্রায় আগটপাদিয়া 
পি ষদি নির্গত না হয) কৃত্রিম গর্ভভ্রাব কবিবার যে সকল উপায় আছে* 
তাহা অসলম্বন করিবে। 








* গ্রন্থকার কৃত গুব্বিণী বান্ধব তদখ। 
পু ৩শ 


চতুর্থ অধ্যায় । 


1180০84০901 16 €)৮৫১/1০8, 
অঞ্জনীর পীড়াসকল । 


1. 0০01)1১0:05 02 0৮210, 
১ অগ্জনীর প্রদীহ। 


ইহা বট সাংখাতিক না হওষাষধ অনেক সময়ে ইহা» অস্তিত্ব 
নির্ণয় হয ন" স্বতবাৎ যত অ'মব! মনে কবি তাহা অপেক্ষা ইহাথ সংঘটন 
অধিক জানিতে হইবে, যেহেতু জীবদ্দশীঘ এই $্দাহেৰ কোন চিহ্ন না 
পাইলেও অন্যান্য পীড়ায় মত 'বাক্িৰ শবচ্ছেদে তাহাব ভুরি প্রমাণ 
পাও] যাষ 1 ম্ৃতিকাবশ্থান ইহ] বত হব অন্য সমরে তত হয়না । 
ইহা তরুণ ও পুবাতন ভাবে প্রকাশ পাইদা থাকে। 


স্পাশীাপাশীাশীটি 


(ক) £১০৪৮০-0৮০(15--:অগুজনীর তরুণ প্রদাহ ! 


নিকটবী। স্তনের তরুণ প্রদাহ নিসাব না পাইখা কেবল ইহাতেই 
একধ ব্যাধি অগ্রে হওরা নিতান্ত বিরল জানিতে হইবে। 


কারণ । খতুকালে শৈত্য লাগ' বা অতিশয় কায়িক শ্রম কবা 


এবং রত্যাধিধয হন প্রধান কারণ। জবারু, ফেলোপিয়াখা নল, জবাধু- 
ব্ধলী শ্রভতিব তডুপ এরাহু অগুহুনীতে বিস্তাৰ পাইতে পারে। 
জরায়ুতে ত অস্ত্রোপচার “তথা লেমিনেত্রিয়া বা স্পঞ্জটেন্ট স্থাপন, পেসারি, 
তন্মধ্যে প্রন্মেপ, ইত্যানিও ইহার কারণ জানিতে হ হইবে। বস্তির কৌধিক 
বির্প।র বা পরিবেষ্টের তরুণ প্রদাহ যদি মেহজু হয় তাহা অগডজনীতে 


অগুজনীর তরুণ প্রদাহ ৩৮৭ 


বিস্তার গাওয়া নিতান্ত সম্ভব। মহুরিৰগ বা প্রবল জরেও এই ব্যাধির 
উৎপত্তি হইতে গারে। 


লক্ষণ | বস্তিকোটরেব অন্তবে-্ট-প্রদাহে যে সকল প্লক্ষণ বর্ণিত 
হইয়াছে এস্থলে তাহাই ৃষ্ট হহব! থাকে ॥ তদ্ব্যতীত তথাকার কৌধিক 
ঝিল্লীব প্রদ্দাহেও উক্ত, লক্ষণ লক্ষিত হইতে দেখা যায, এই,জন্য ত্রিবিধ 
পীড়া প্রভেদ কব! নিতান্ত কঠিন। আক্রান্ত অওজনী-দেশে তীর বেদনা 
ও প্রচাপনে তাহাব আধিক্য হয়। হস্তদ্বাবা পনীক্ষা করিলে উহা! স্পর্শে 
বেদনাপ্রদ, স্বাভাবিক অপেক্ষা নিদ্বে অবস্থিত এবং বঙ্ছিতাপ্রতন বেধ 
হইবে! নিকটবত্তঁ স্থানের পীড়াৰ জন্য এই পবীক্ষ। অতিশয় কঠিন 
হওয়াতে রোগ নির্ণয হয় না। সবলান্ত্রে অঙ্গুলি প্রবেশ করিয়। পরীক্ষা 
করিলে এতৎপক্ষে অপেক্ষাকত হাবিধা জন্মে। ইচ্ছাব* বঞ্ুয়ানে মাসিক 
রজঃ হযরত বদ্ধ হয়, নচেৎ তাহা অপধ্যাপ্র বৃদ্ধি পারী। পীড়া অত্যন্ত 


প্রবল হইলে বস্তির অভ্তবে“ট্ট প্রদাহগ্রস্ত হইয়া উহার ব্যাপ্তি দীর্ঘ হইয়। 
থাকে। 


গু 

বিকৃত দেহতন্তর । প্রথমে অগুজনী অতিশয্ব আরল্ভ, বদ্ধিত' 
ও ভারযুক্ত হয়, তত্পবে ইহা কোমল, ভঙ্গ প্রবণ, গুক ও ঝড় হর এবং 
তন্মধ্যে শ্রস্ত লমীকায পরিব্যাপ্ত হয় ও স্মানে স্থানে শোণিতত্রাৰ হয । 
এই সকল শোণিতঅস্ত স্থানে পূয় হইঘ। তাহা একটা সপুঞ্প ক্ফোটে পরি-* 
এত হইঘা থাকে । ্ 

এ 

নির্ণয়তত্তব। অনেক দমনে ইহ! নিতান্ত অসস্তব জালিতে হইবে। 
অগুজনির অবস্থানের নিকট উগ্র বেদনা থাকিলেই যে তাহার প্রদাহ 
হুইবে তাহা নছে, তবে তৎসঙ্গে যদি বৃদ্ধ'্তন ও বেদনাঞীদ অব্বদ & 
স্থানে অবশ্ছিতি করেঃ তাহা হইলে নির্ণপ পক্ষে হুবিধা জন্মে। ০ 

ভাঁবিফল | ইহাতে প্রায় অনিষ্ট হব না। কিন্তু কখন কখন্‌ 
এতদ্িপরীত ঘটনাও দেখা যায়। ফলতঃ অল্পদিন মধ্যে বমৃত্য, কয়েক 
মাস পর্য্যন্ত ব্য।ধিন অবস্থান, আবোগ্য হইুম্তা -পৃনঃপুনঃ হওয়া অথন্তা 
ক্ফোট বিদীর্ণ হইয়া মৃত্যু ইহ্ধর অন্যতম ঘটনা। *, 

আরোগ্য হইলে অ্রস্ত লসীকা গ্ছঘত আগ্জোধিত হয়, নচেৎ তাহা 
দবনীভূত হুত্রবৎ পদার্থ হইয়! নিকটবন্ত স্থা'ন্র সহিত অণুজনীকে আবদ্ধ 
করে, এবং এইরূপে জনন্ধেক্িষের ক্রিয়া বিফল ও স্ত্রীগণ বন্ধ্য। হয়। 


৩৮৮ স্রীরোগ-বিধায়ক। 


অগুজনি স্ফোটে পবিণত হইলে তাহা বিদীর্ণ হইয়া পবিবেষ্টে পুয় 
পতিত হইতে পারে এবং এই রূপে পবিবেষ্টের ভগাবহ তরুণ প্রদাহ হইয়া 
সহসা মৃত্যু ইবার সম্ভাবনা । কখন কখন উন্চ স্থানে পুয় নিপতিত না 
হইয়া মৃত্রাশয়, যোনি, ঝ। উদ্র-প্রাচীর ভেদ করতঃ |নগ্গত হয় এবং এই 
রূপ হইলে পুর্বে & এ স্থানের সহিত দৃঢতর আবদ্ধ হয়। 

চিকিশুসা | রোগিণীকে সুস্থিব' রাখিয়া কটি বা বিটপদেশ 
হইতে জলৌকা দ্বাবা বক্তমোক্ষণ কনিবে। যোনিমধ্য দিষা স্ফোটোৎপত্তি 
' 'আন্ুতৰ কবিতে পাবিজে বেলকাৰাখাতে পৃদ্ব নির্গত কবিবে এবৎ যাহাতে 
পরিবেষ্টে পু্ন পতিত হইতে না পয, তত্প্রতি বিশেষ যত্ব পাইবে । 


(6) 07%07226 07725 
(খ) অওজনীর পুরাতন প্রজাহ । 


তরুণ অপেক্ষা এই পৃবাতন পীড়া অধিক স্থলে হইতে দেখা যায় এবং 
অনেকের ইহা তরুণ রূপে প্রকাশ পাইয়া পুরাতন ভাব প্রাপ্ত হয়। 
.প্রসব-ক্রিয়ার বা কদ্ছার্তভবের আনুষঙ্গিক হইব্বাও পীড়া আরভ্ত হইতে 
পারে। অগজনীতে বক্তাবরোধ হইলে উগ্র বেদনা আবির্ভাব হয় কিন্ত 
বেদনা হইলেই যে উহার প্রদাহ হইয়াছে এমত বুঝ ষায় না। পরি- 
বেষ্টের যে অংশ উহ" আচ্ছাদন করে,তাহাও আক্রান্ত হইবার জন্তাবন]। 

কারণু। স্বামীর সহিত বিবাদাতিতে ত্সহবাঁদে বঞ্চিত হইলে, 
বিদেশগত ভর্তার সহবাস জন্য অত্যস্ত উদদিগ্ত হইলে, রতাধিক্যে, 
অসম্পূর্ণ বা কবনুরতে, গুলমরো প্রস্তাব দুশ্চিন্তায় এবৎ নান প্রকার 
এবন্ভুত কাধ্যের দ্বারা অণ্জনিব সঙ্ত শোণিতাধিক্য হইতে দেখা যায়। 
ইহার গুরুত, বৃদ্ধি হইয়া আংশিক ভ্রংশ হয়, তাহাতে আবার শৈর 
তোণিতের অবরোধ্‌,হইঘ' থাকে এবং এইবূপে উহার আববণ ঘন ও পুরু 
হয় এবং তাহাতে জগ নির্দযনের ব্লিক্ষণ এ্রতিবন্ধক জন্মে । অনেকের 
জরায়ুর শ্থানচুততি-জন্য থে কন্থার্তবব হয়, তাহাতে এই প্রদাহের উৎপত্তি 
হইত দেখা ঘায়। অচরাচর' দক্ষিণ অপেক্ষা বাম অগুজনি অধিকতর 
আক্রান্ত হইয়া থাকে। 


অগুজনীর তরুশ প্রদাহ । ৩৮৯ 


লক্ষণ | একদ্ছান স্থায়ী অনুগ্রদ্বেদন! যাহা প্রতি খতৃষকালে কিন্বা 
ফাড়াইলে বা কোষ্ঠব্ধ হইলে বর্ধিত হয়, তাহাই ইহার প্রধান চিহ্ন। 
ওই বেদন। উভয় অগজনির অবশ্থানেব নিকট উপপদ্ধি গুইয়া থাকে । 
অগুজনির স্থানচ্যতি*হইলে স্বামীনহবাজে বা মলত্যাগে বেদনা অসহ্য 
হইয়! পড়ে। ইহা পৃষ্টদেশ, উ্ক ও জঙ্যা পর্যন্ত ধাবিত হইতে পারে 
এবং ইহা! প্রথমতঃ সবিবাম গ্রে সম্তত হইবার সম্ভাবনা ।* খত হইবার, 
পূর্ব্ব সন্তাহে বৃদ্ধিপা ইয়া! শোণিত [নর্গত হইবার মময়ে তাহা হ্রাস দ্য, 
কথন কখন ইহার বিপবীত হইয়া থাকে অর্থাৎ খতৰ শের্ণত কদ্ধ হইলে 
বেদনার আধিক্য হয়। কদাচিৎ কাহাৰ ছুই খুব মধ্যকালে বৃদ্ধি পাষ । 

প্রথমাবস্থাষ আর্তব শোণিত পবিমাণে বৃদ্ধি পা, স্থায়িত্ব কালও 
অধিক হইয়া] থাকে ও ব্যসধান কালেব হ্রাস হয এই পেষাবস্থা অনেকের 
আর্ভবাবরোধ হইতে দেখা ষায়। কিন্ত এসম্বদ্ে বিপ্িষ্ট নিয়ম নাই, 
ঘেছেতু কখন ইছা স্বাভাবিক, অপেক্ষীক্ুত অল, বিষম কালে সংঘটিত বা 
অত্যিক হুইয়া থাকে। স্বল্প বা অধিক হউক, আভ্যন্তবিক কালে জর 
হইতে শ্লৈম্িক শ্রাব কান্ত হয়। এতদ্বাবা বোধ হইতেছে যে, হযন্ত 
জবায়ুর বিকৃতিতে অগডজনির প্রদাহ হয, নচেশ ভদ্বিপবীত ঘটিকা থাকে ; 
যে সস্কোচক বা দাহক ওঁষধাদির দ্বারা জরাধুব ব্যাধি* নিবৃভি পায়, 
তাহাতে অণুজনিও প্রশমিত হইয়া! থাকে, নিকটবতী স্থানে প্রত্যুগ্রতা- 
সাধনের ন্যায় এশ্ছলেও & মকল কাধ্য সাধিত হয়। 

নির্ণয়তত্তু! পুঝ্র যে সকল লক্ষণ বর্ণিত হইয়া তত্প্রাত 
মনোযোগ করিয়। যদি বস্তিকোটরেল অন্য পীড়ার অস্তিতু না পাওয়! যাক 
এবং হস্তদ্বাবা যোনি, সব্লান্্ব ও উদরদেশ পরীক্ষা করিয়া! অগ্জনির 

স্থানে যৃদ্দি জলপাই ফলের ন্যায বেদনাপ্রদ গুটা দেখা যায়,৯তাহ! হইলে 

ইহ বর্ণিত ব্যাধিই হইবার নিতাতত জস্তাবনা। জবাযুব শীর্চনলার 
পশ্চাদবলুঠনে তন্মধ্যে মাউও প্রবিষ্ট করা ষ.মু না, সুতরাং তত্সহ্‌ স্থান 
চ্যুত অগডজনীর প্রভেদ করা বড়ই কঠিন। 

ভখবিফল | পুয়োৎপত্তি না হইলে পুরাতন পীড়া প্রায় সাংস্কা- 
তিক হয় না, কিন্ত চিকিৎসাশ্ছাবাঁ ইহার প্রতিকার করা বড়ই কঠিন। 
এই হেতু ইহা গ্রাজীবন কাল থাকিয়! পরিবেষ্টেব ভযাবহ প্রদাহ জন্মাইষা 
দেয়। বেদনা নিবারণের জন্য সতত আফ্িম্‌ ব্যবহার কয়াতে অন্রেকেব 
রক্তান্নত। জন্ষিম্বা ইহা প্অনাবোগ্য হইরা উঠে। অগুজনীর ব্হকাল 


৩৯০ স্্রীরোপ-বিধায়ক। 


উদ্দীপনা থাকিলে অপস্মার ও উন্ন্তভা জম্মিতে পারে। কাহার থা গুলু 
রোগের উৎপত্তি হয় এবং সাধারণ সাস্থ্য বিনষ্ট হইয়া রক্তালতা জশ্বে। 
অধ্যাপক সার্কট দেখাইয়াছেন, আক্রান্ত অগুজনিতে ভার প্রদ্দান করিলে 
গুল্সরোগ বা অপস্মারের আবেগ হইতে পারে। বব্যত্ব ইহার সাধারণ 
ঘটনা, যদি গর্ভ হয়, তাহ! হইলে একটা অগুজনী হুম্থ থাকিবার সম্তাবন]। 
প্রার্দাহিক শ্রা আশোধিত হইয়! অনেকের ব্যাধি খ্রয়ৎ নিবৃত্তি পাইয়াছে 
কিন্জ বন্ধ্যত্ব, অগ্জনির সংহৃতি ও আর্তবাভাব ইহার সাধারণ 
পরিণাম। ৯ 

চিকিশুসা । এই পীড়া শীঘ্র বা সহজে প্রশমিত হয় না, অতএব 
এমত উঁষধের ব্যবশ্থা করা উচিত নহে, যাহাতে রোণিণীর দৌর্ধল্য বা 
অন্য রূপে স্থান্স্য বিনষ্ট হয়। অধিক কাল পরিশ্রম বিহীন হইয়া শয়নে 
থাকা উচিত নহে । সাধাবণ স্সান্থযেব অবনতি, ক্ষুধা নাশ, কোষ্ঠবছ্থাতা, 
নিন্রার অভাব, যথা শক্তি পবিশ্রমেব অভাব, এবং ধোগিণী আপনার 
দুববস্থাৰ প্রতি সতত মনোনিবেশ ইত্যাদির দ্বার, অনেক অনিষ্ট হয়। 
যেমন আলস্য বা পরিশ্রমবিহীনতায় উপরি উক্ত দোষ সমূহের উৎপন্তি 
হয়, তদ্রেপ অতি শ্রম অনিষ্টকারী জানিতে হইবে । জননেলিয়ের ব্য 
সম্পাদন কর সর্বাগ্রে কর্তব্য, কিন্ত সনাথা স্ত্রীর স্বামীসহবাসে একবারে 
বঞ্চিত হওয়া যুক্তিবিকুদ্ধ এবং রতাধিক্য ও বিধবা দিগের এতৎমস্বন্ধে 
মানসিক উদ্দেগ্ন যাহাতে না হয়, তদ্বিষষে যত পাইবে, ফলতঃ এমত 
অবস্থায় গর্ভাধান হইলে নয় মাস কাল অগুজনি নিকুদ্যম থাকিলেই 
ব্যাধি স্বয়ং নিবৃত্তি পায়। 


অগুজনি স্স্থানত্রষ্ট হইলে স্থিতিস্থাপক অগ্গুবীনক বা হোজের 
পেসারি দ্বারা তাহাব প্রতিকার করিবে এবং জরাযুরও স্থানচ্যুতি হইলে 
ইহা উপকার দর্শে। সামধ্িক খতুর স্বল্পতার সহিত বেদনার আধিক) 
হইলে জলৌকার দ্বাবা রক্তমোক্ষণ কর। উচিত কিন্তু এই সময়ে শোণিত- 
পাত বড় সহা,হয় না, মেই জন্য পুনঃপুনঃ রক্তমোক্ষণ নিতান্ত বিরুপ্ধ 
আরটরণ। জরায়ু-মুখে, গ্ুটাসা কম্‌ ক্যালংসি, বা টিংচর আইয়োডিন 
খলগ্র করিলে উপ্কার দর্শে এবং কটি ব1 উদরের যে স্থানে বেদনা বোধ 
হয়, তথায় লাইকার লিটি'তে ফোস্কাকরণ, কম্পাউণ্ড আইফোডিন অযবেন্ট- 
মে্ঈ' সংলেপন, ইত্যাদি প্রত্যুগ্রতা সাধন করিলে বেদনার হ্রাস হুয়। 
যোনিমধ্যে উ্ণ জলের প্রক্ষেপ দেওয়াও ভাল ॥ 


অগুজনীয়ার্্র,দ ] ৩৯১ 


সেবন জন্য আইয়োডাইড.ও ব্রেটমাইড্‌ অব. পটামিপ্রাম প্রদান 
করিলে প্রাদাহিক আব অশোধিত হয়, রক্তাধিক্য নিবারণ হয় এবং জনন 
যন্ত্রের নিস্তেজ ত্রিয়ান্ন প্রতিকার হয়। এই ুঁষধদ্বয্র কয়েক মাস পর্য্যন্ত 
ব্যবস্থা করিবে, কিন্ত ভাহাতে যেন ক্ষুধামান্য ও সাধারণ স্বাশ্থ্য বিনষ্্র 
না হয়, ততপ্রতি দৃষ্টি রাখিতে হইখে। দেহে উপদংশের অঙ্কুর থাকিলে 
তৎসহ লাইকার হাইড্রার্জ পুক্লোরাইভ যোগ কবিবে এক যে কোন 
অবস্থাই হউক, উহণদের সহিত টিংচর সিক্ষোনা, কলম্বা বা কাস্কারিলা! 
সংযুক্ত করিলে ভাল হয়া এ পীড়ায় লৌহেব আবশ্যক হয় রা বিশেষতঃ 
আত্তবাধিক্য বা রক্তাবরোধ থাকিলে তাহাতে অনিষ্ট হইবার সম্ভাবনা, 
তবে আর্তবাভাব, রক্তাপ্পতা ও নবয়ব লক্ষণ দৃষ্ট হইলে তাহা দেওয়। 
যাইতে পারে। অনেকে এই ব্যাধিব বেদনাদি উ্পশয় জন্য আফিম ও 
এল.কহল. ব্যবহার করেন ; ষে কোন আকাবেই হউক, +'াফিম ভাল 
নহে, যেহেতু ভাহাতে ক্ষুধামান্য, রক্তাল্পতা ও স্নায়ূশূল জন্মে, অতএব 
কেবল প্রবল ব্যাধির জন্যই আফিম ব্যবস্থা? করিবে । এতদ্বযতীত উ্ণ 
জলে বা সমুছরজলে স্নানস্করাইবার বিধি দিবে। 


এই সকল সাধারণ উপায় নিরর্থক হইলে, বেদন। ও অনুস্থতা নিবৃত্তি 
না পাইলে, তাহাতে ত'হাব জ্ঞানেব বৈকল্য জন্মিলে কিন্ব” অপম্মারযুক্ত 
উন্মন্ততা বা গুল্সরোগ হইলে, যোনি বা উদব-প্রাচীব ভেদ কবিয়া অ্ড- 
জনি কর্তন করা উচিত। তন্মধ্যে শেষোক্ত স্থানে ভওস্ত্রাপচার কর! 
অবন্থ। বিশেষে নিতান্ত প্রয়োজন হয়, যেহেতু প্রদাহিক আাব দ্বারা উদ্দর 
প্রাচীরে অণ্ডজনি সংশ্লিষ্ট হইলে অন/তৰ উপাদে ইষ্টসি্ধি হয় না। 
পক্ষান্তরে এই ব্ূপ সংশ্লেষ অভাবে অগুজনি স্থানচ্যুত হইয়া বস্তিনিন্নে 
পতিত হইলে যোনিতেই অস্ত্রোপচার করিবে । 





2. 0৮৪158/1 2010079, 
্ টি 
২। অগুজ্নীয়ার্ব,দ। 


অগুজনীর অর্ধুূদসকল হয়ত নিরেট নচেৎ কৌধিক। অগুজনীর 
দেহকে দুইভাগে বিভাগ সরা যায়; ০১) যে স্থানে অগডের উৎপত্তি হয় ন! 


৩৯২, স্রীরোগ-বিধায়ক | 


এবং তাহাকে 'পাব-উফোরণ 088:০0১0702) এবৎ (২) যেখানে অণ্ডের 
উৎপত্তি হয, তাহাকে উফোবণ (00)907) কহে । প্রথমোক্ত স্থানে 
চতুর্ধিধ অর্ধদের উৎপত্তি হইতে পাবে বখা- * 

১। ফাইব্রোমেটা (0170701) । এই সঁকল অবৰদে সৌতিক 
বিধান অতিশয থাকায় তাহারা কঠিন হর।, কখন কখন ইহাদের 
অত্যন্ত বড়"হইতে দেখ! যায়। তবে একগ অর্বদের উৎপত্তি নিতান্ত 
ব্িরল। + 

হ। মাইয়োমেটা (1011768)। ইহারা মাৎসল অর্ধ,দ এবং 
ইহাদেরও অস্তিত্ব বিরল জানিতে হুইবে । ইহারাও কখন কখন 
অতিশয় বড় হইষা থাকে। 

৩। স্বর্কৌমেটা (3০76০118) 1 ইহারাও মাংসল অর্নূদ, তবে 
দ্বিতীয় মংখ্যক অর্বদ শুদ্ব, ইহা সর্বদাই আর থাকে যেহেতু ইহাতে 
সল্প বা অধিক হউক, রস নির্গত হয়। এ সকল সত্ুরে বৃদ্ধ পাইক়া 
জীবন নষ্ট কবে। অনেক বালিকাদিগেব এই গ্ীড়া হইতে দ্রেখা ষায় 
কিন্তু ইহাও তত সাধারণ নহে। 

৪। কাগিনোমা (0810150708)1 সর্বাগ্রে অগুজনীর যে কর্কট 
রোগ হয় তাহা এ পধ্যন্ত বিশেষ পরীক্ষিত হব নাই। আগ্রে স্তনেও 
. জরায়ুতে পীড়া হইয়া পরে বর্ণিত স্থান আত্রান্ত হওয়া অসাধাবণ ঘটনা 
ন্‌হে। 

দ্বিতীয়াংশ উ্ফোরণ বা অপ্ডোৎ্পাদক অহশে ত্রিবিধ অর্ধদ জন্মিতে 
পারে যখা__ 

£11 কেবল মাত্র কৌিকার্ব্বদ 71710 65588) 
২। বসাপূর্ণ কোষ (419002) 
৩। ডার্ম্মইড, 0)977005) বা ত্বগ্বৎ বিধান বিশিষ্ট । 

৯। কেবল মাত্র কৌধিকার্বদ একক বা বহুকোবঘুক্ত হইতে পারে; 
যবে স্থানে অপ্োৎপত্তি হস্তু,তথায় অনেকগুলি বুদ্দাকারে উন্নত অংশ 
(০০19) আছে, ই কৌ বিকার দ & সকল ফলিকেল প্রবন্ধিত হইলে 
উৎপন্ন হয়। শ্রী সকঙ্জগ উন্নত ঞুকাষের অভ্যন্তরে ষে এপিথিলিয়াম 
0০০77) নামা হুক্্ম কিলপী থাকে, তাহা প্রচাপনহেতু ক্রমশঃ নষ্ট 
হইয়া যায়। 


অগুজনীয়ার্বদ ৩৯৩ 


২। এডিনোমেটা (4995077219) বা বসাগর্ড অর্দদ বু কোষ 
বিশিষ্ট হয়। তাহ! কর্তন কবিলে মবুমক্ষিকাঁর ঠ।কেব ন্যান্ 'দেখাহেবে ॥ 
ও সকল কোষ হয়ত "গ্থোট নচেৎ বৃহৎ তবমুজ সমান হইতে পারে । 
উহাদের গহ্বব আঠ?বৎ চট্চটে শ্লেম্মাম্র পবিপূর্ণ থাকে এবং কোষ সন্গিদ্ধ 
যে সকল ্লসেপ্তাত্রাবী গ্রদ্থি আছে, ততৎকর্তৃক কোষ মধ্যস্থ শ্্েপ্রা ভরত 
হইয়া থাকে । 

৩। ভার্খইডস (39ল0া8) 1 উফোরণে উৎপন্ন অনেক অর্ন্ব,দু 
কোষ তৃগ বু বা ্সৈম্মিক বা উভয় ঝিলী ছারা গঠিত হয় তাহাতে কেশ, 
ঘর্ধগ্রন্ি, শ্লেম্মাআাবী গ্রন্থি, অস্থি, শ্যন্সবৎ পদার্থ, চুচুক, এমন কি; স্তন 
পর্যন্ত তাহাতে জন্মিতে পারে । অনেক সময়ে দত্ত পদার্থও দেখা খায়। 
তিন শত হইতে ৪০ দত্ত এবিধ অব্বদমধ্যে,গণনা করা হইয়াছে! 
আবার যে সকল বস্তৰ উল্লেখ হইল কোন সমযে একে. অন্য সময়ে 
অপরের প্রাচুধ্য হইতে দেখা যাগ । উহাতে কেশ জন্মিলে আবেব সঞ্চালন 
হেতু প্র 'কশ গোলাকাৰ বা বটিক্ষা (113) বৎ হইতে পাবে এবং এই 
রূপে চারি হাজার পন্যন্ত বটিকা দেখা গিয়াছে । একক কোষ অধিক 
বড় হয় না কিন্ত বহু কোধার্ক,দ ৩ হইতে ৫* পাউও অর্থাং ১৫ হইতে 
২৫ সের পর্্যস্ত গুরু হইয়াছে। 

এস্থলে জানা উচিত, উপরি বর্ণিত ত্রিবিধ অর্ধ যে সর্বদাই পৃথগ, 
ভাবে দেখা যাইবে তাহা বলা যার না, একেব সহিত অন্য সংযুক্ত হইয়া 
যায। বব এই সংযুক্ত বিধানিক অব্বদ সাধারণ জানিতে হইকে। 
সকল বয়মেই-_ভ্রণ অবস্থা হইতে বুদ্ধ বরস পর্যন্ত, ইহা। হইতে পারে 
কিন্তু কদাচ ইহা ম্যালিগ ন্যান্ট (07171: বা সাংঘাতিক আকার 
ধাবণ করে না অর্থাৎ কর্কট বোগাঁদির ন্যাফ ইহ। সাংস্বাতিকনিহে। 

পাব-উফোবণ (8800875 ব। অগ্ডোঅপাদ্বক অংশের বহি- 
ভাগেও কৌধিক অর্ধ,দ জন্মিতে পাচন। তাহা হইলে কোষ পর্ব 
হইরা সাধারণতঃ প্রশস্ত বন্ধনী মধ্যে গ্রথিত হয় ॥। তন্মধ্যে স্বচ্ছ জলবৎ, 
পদার্থ থাকে । ইহা অতিশন্ম বড় হইযা অপগ্তাধার একুকালে বিনষ্ট 
করে। 

অগুজনীয্বা্ধবৰ পৰীক্ষা করিবার পুর্ব্ব ঝৌন্‌ ঝোনু পদার্থের সহিত 
ইহার ভ্রম হইতে পারে তাহা হিনি' অবগত আছেন তাহার পক্ষে রোগ্র- 
নির্ণয় হুকঠিন নহে। ভাং গিলা্ড টমাস ৪৩টী বিকৃতি বর্ণনা করিযাটেন 
যাহার সহিত ইহার ভ্রম জন্মে। এই সমস্ত এস্থলে উল্লেখ করিবার 


৩৯২ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


এবং তাহাকে 'পারউফোরণ (70010070702) এত (২) যেখানে অণ্ডের 
উৎপত্তি হয়, তাহাকে উফোবণ (0008০0707) কহে: প্রথমোস্ত শ্থাদে 
চতুর্িধ অর্ক,দের উৎপত্তি হইতে পাবে যখা-_ * 


৯ ফাইব্রোমেটা (7107070718)1 এই অঁকল আব্ব, দে পৌত্রিক 
বিধান অতিশয় থাকায় তাহারা কঠিন হয়।, কখন বন ইহাদের 
অত্যন্ত বড়পহইতে দেখা বায়। তবে একা অর্ধ,দের উৎপত্তি লিতাস্ত 
বিরল। 

২। মাইয়োমেটা। 0109560)1 ইহারা মাংসল অর্ধ এবং 
ইহাদেরও অস্তিত্ব বিরল জানিতে হুইবে । ইহারাও কখন কখন 
অতিশয় বড় হইষ| থ'কে। 

৩। সৃত্কৌমেটা (১%০070260) | ইহারাও মাংসল অর্ক ঘ) তবে 
দ্বিতীয় সংখ্যক অর্ধ শুক, ইহা সর্বদাই আর্ত থাকে যেহেতু ইহাতে 
সবল বা অধিক হউক, রস নির্গত হয়। র্‌ সকল সতৃরে বুদ্ধি পাইয়। 
জীবন নষ্ট করে। অনেক বালিকাদিগের এই দ্লীড়া হইতে দ্রেখা যায় 
কিন্ত ইহাও তত সাধারণ নহে । 

৪1 ক্]সিনোমা (05670772)1 সর্বাগ্রে অগুজনীব যে কর্কট 
রোগ হর তাহ] এ পধ্যস্ত বিশেষ পরীক্ষিত হব নাই। অগ্রে স্তনে ও 
-জরামুতে পীড়া হইয়া পরে বর্ণিত স্থান আক্রান্ত হওয়া অসাধারণ টন: 
নহে। 

ছিতীধাংশ উফোরণ বা অকোৎ্পাদক অংশে ত্রিবিধ অর্ধ, জন্মিতে 
পারে যথা-_- 

8) কেবল মাত্র কৌবিকারববদ (1711)19 ৫53৭) 
২। বর্সাপূর্ণ কোষ ($492০229) 
৩। ডার্ম্ম ইড্‌ ()9£70103) বা ত্বগ্বৎ বিধান বিশিষ্ট । 


৯। কেবল মান কৌধিকার্ব,দ একক বা বহুকোষধুক্ত হইতে পারে) 
যব স্থানে অপ্োৎপন্তি হু তথায় অনেকগুলি বুদদাকারে উন্নত অংশ 
(৫17০৪) আছে, উই কৌধিকার্কদ & সকল ফলিকেল প্রবন্ধিত হইলে 
উৎপন্ন হয়। ক্র" সকণ। উন্নত কোষের অভ্যন্তরে যে এপিথিলিয়াম 
(919711528) নামা সুক্ষ, কিল্লী থাকে, তাহা প্রচাপনহেতু ক্রমশঃ নষ্ট 
হুইয়া যায়। 


অগুজনীয়ার্ববদ | ৩৯৩ 


২। এভিনোমেটা (4১7970089) বাঁ বসাগর্ভ অর্ধদ বঙ্ছু কোষ 
বিশিষ্ট হয়। তাহা কর্তন কবিলে মপুমক্ষিকার চাকেব ন্যায় দ্বেখাহেবে। 
্ সকল কোষ হয়ংত ছোট নচেৎ বৃহৎ তরমুজ সমান হইতে পারে । 
উহাদের গহ্রব আঠ;বৎ চট্টটে স্স্ে্মায় পবিপূর্ণ থাকে এবং কোষ সন্বিদ্ধ 
যে সকল শ্লেম্সাত্রাবী গ্রদ্থি আছে, তংকর্তৃক কোষ ময্থ শ্লেম্ধা করত 
হইয়া থাকে। 

৩1 ভার্বইওস (9০38) | উদ্কোরণে উৎপন্ন অনেক অর্ন্,ঘু- 
কোষ হগ্‌ব বা শ্রৈদ্থিক বা উভয় ঝিল্রী দ্বাৰা গঠিত হন্ধ তাবাতে কেশ, 
ঘর্মগ্রস্থি, গ্রেম্বাত্রাবী গ্রন্থি, অস্থি, শঙ্বৎ পদার্থ, চুঢুক, এমন কি, স্তন 
পর্যন্ত তাহাতে জন্মিতে পারে । অনেক সময়ে দন্ত পদার্থও দেখা যায়। 
তিন শত হইতে ৪০০ দ্বন্দ এবন্িধ অর্দ,দমধ্যেত্গণনা করা হইয়াছে । 
আবাব যে সকল বস্তন উল্লেখ হইল কোন সময়ে একেন্* অনা সময়ে 
অপরের প্রাচুর্ধ্য হইতে দেখা যায । উহাতে কেশ জন্মিলে আবের সঞ্চালন 
হেতু কেশ (গালাকাৰ বা বাটকা 011১) বৎ হইতে পাবে এবৎ এই 
রূপে চাবি হাজার পন্যস্ত বটিকা দেখা গিয়াছে । একক কোষ অধিক 
বড় হয় না কিন্ত বহু কোধার্ধংদ ৩০ হইতে ৫০ পাউও অর্থাৎ ১৫ হইতে 
২৫ সের পর্যন্ত গুরু হইয়াছে । 

এস্থলে জানা উচিত, উপৰি বর্ণিত ভ্রিবিধ অর্ধ,দ যে সর্বদাই পৃথগ, 
ভাবে দেখা যাইবে তাহা বলা বাধ না, একেব সহিত অন্য সংযুক্ত হইয়া 
যায়। ববং এই সংযুক্ত বিধানিক অর্ধ,দ সাধানণ জানিতে হইবে 
সকল বয়মেই-ভ্রণ অবস্থা হইতে বুদ্ধ বরন পধ্যস্ত, ইহা হইতে পাবে 
কিন্ত কদাচ ইহা ম্যালিগন্যাণ্ট ৫1122758) বাঁ ' সাংঘাতিক আকার 
ধারণ করে না অর্থাৎ কর্কট রোগাদিব ন্যার ইহ! সাতখাতিকধনহে। 

পাব-উফোরণ (8০:09110707) বাঁ অপ্তোংপাদক অংশের বহি- 
ভাগেও কৌধিক অর্ধদ জন্মিতে পাবে। তাহা হইলে কোষ পর্থ্থ 
হইরা সাধাবণতঃ প্রশস্ত বন্ধনী মধ্যে গ্রথিত হয়। তন্মধ্যে স্বচ্ছ জলবৎ 
পদার্থ থাকে । ইহা অতিশয় বড় হইয়া অণ্াধার এককালে বিন্ষ্ 
করে। 

অগুজনীয়ার্ব,দ পৰীক্ষা করিবাব পুর্র কোন্‌ কৌঁনু পদার্থের সহি 
ইছার ভ্রম হইতে পারে তাহা ধিন্নি অবগত আছেন তাহার পক্ষে রোগ 
নির্ণয় সৃুকঠিন নহে । ভাৎ গিলার্ড টমাস ৪৩টী বিকৃতি বর্ণনা করিয়াছেন 
যাহার সহিত ইহার ভ্রম জশ্মে। এই সমস্থ এলে উল্লেখ করিবার 


৩৯৪ স্রীযোগ-বিধায়ক । 


প্রয়োজন নাই। বে যে সকল.বিকৃতি সতত হয ও ততৎসহ্‌ অওজনীয়া- 
বদের ভ্রম জন্মে তাহার তালিকা এন্থণে দেওয়া হইল। 
১। দেহে অতান্ত চন্বি ও স্তুণ দেহ। 
২। গুণ বাযূজ আগ্রান ও মিথ অর্বদ | 
৩। অভতিশয মল বদ্ধ। 
৪) পাকাশতেব প্রনাৰণ। 
৫) শন্রাধাবের প্রমানণ। 
৬। হিমাটোমিট্রা (115১9১৮০095) বা আরব শোঁণিত করক জরাধুর 
. প্রসারণ । 
৭ ফাঁউজোনিউ্রা (711২৯১৮২০৮:৪) বা বাস কর্তৃক জবাধুৰ গ্রদংবণ। 
৮। হাইডোামিষ্র। (315 ৭) 978610চ শ্রেম্ম। বা মপুয় গ্রেম্বা ঘাস] জঙাযুর 
প্রপাবণ ॥ 
১1 উদবী এর্থা, উদব মধো জল সঞ্ষয। 
১০। উঠবে -শুলপূর্ণ কৌবিকাব্া,দ॥ 
১১। ভিমাটো!লিল (11551400516) বা ডপ্রাধাখ্য থলীতে বা জবাধৃব লন্মুধ- 
উদ্দে শেধিভত আব। 
১৯। জবাবুর বাহদেশে কৌধিকার্ক,দ | 
১০ ( বুহ্ধক মধো 
১৪। প্রীচা মধ্যে 
১৫1 বথ্ মধ্যে 
১৬। জরাধু ঘধ্যে 
১৭। জন্রাুব নৌত্িকাবদ,দ। 
১৮। প্রা, ফকং বা এক্সকেব বুদ্ধি । 
১১। ,উদরছিত শ্রশ্থি সযূতের পীড়া । 
₹০। ওমে্টম 8007৩154700) কা পরিবেষ্টের দবিভাজ মধ্যে অর্ধ্ব দ। 
২১ ্ীহা ও খকৃতের স্থানচ্যুতি। 
৭২ ১৮ 
২৩ জনাযু-বাচ্গে জণের হি (06০00610010) 1 
২৪। জণযেই্ট ছশ্ম মধো জলের অত্যাধিক্য (1700612070৭) 1 
২৫1 বিন জন । 
হ৬। বশ্তি দেশের স্ফোট। 
২৭) উল্পপূর্ন কৌধিষাব্ব,দ [50৮5৭৯)1 
2৮ পরিবেই-পিছর মঞ্ধা পুষ বা লসীকা (39:12) সঞ্চয়। 
২৯। জরাযুর কঁ্কটাদি নাংঘতিক্‌ পীডা।" 
৩০। পরিঝেষ্টের শর শত ক 
০ বোগ্ পরীক্ষা করিবার জঘ্য যে যে উপায ও যগ্ের বিষয় পূর্বে 


উদ্লেখ হইস্বাছে তাহা আর পুনঃ বর্ণনা করিবার প্রয়োজন নাই । তবে 


ক হি 2 হো 


অগুজনীয় কুম্তিকা বা সজল কৌধিকার্কদ। ৩৯৫ 


এই স্থলে এই মাত্র বলা যাইতেছে ষে, ইহা' পূর্ণ গর্ভের ন্যায় বৃদ্ধি পাইয়া 





নং ৬৪। অগুজনীধার্ব,দে বক্ষ- গুকোষ্ঠ প্রচাপিত ক্বিত্তেছে। 
বক্ষঃস্থিভ প্রকোঠ সকল প্রচাপন করিতে পাবে। যখন ইহা আরম হয় 
ও বস্তি মধ্যে অবস্থিতি করে, তখন এক পার্খেই দুষ্ট হইয়। থাকে । বহি 
দেশ উত্তীর্ণ হইলে পন ইহা ক্রমশঃ সমস্ত উদর দেশ ব্যাপ্ত হইতে খা 
তখন উহা! কোন্‌ পাশ্বের অগডজনীতে উত্পন্ন তাহ! স্থির কনা কঠিন। 


3..1270058600 1১7015৮ 9148)9 0৮, 
৩। অগুজনীয় বুস্তিক1 বং সজল কৌরিকার্ব,দ। 


অগুজনীৰ এক বা একাধিক কে+মধ্যে জল সঞ্চিত হই 
এই ব্যাধিব উত্পপ্তি হয়। ইহা নিতাত্ত অন্গে অস্ে বৃদ্ধি পা 





৩৯৬ স্রীরোগ বিধায়ক । 


এবং স্ত্রীগণের প্রথমর্ধি জীবনের মধ্যে কদাচিৎ বৃদ্ধ বয়সে খ্রতুবন্ধ 
হইলে ইহার অস্তিত্ব উপলব্ধি হয়! প্রথমে ইহ! সামান্য জলপৃবিত 
পীড়ক।র ন্যায় আরম্ভ হুইয়া যতদূব অন্তব, উদ্র“প্রাচীর প্রসারিত 
করে। সচরাচব গ্রাফ্রিয়াখ্য (0784080) বুদ ইহা প্রথম আর্ত 
হয় এবং তজ্জন্য উহার জলমধ্যে বিগত জীবন অণ্ড দেখিতে 
পাওয়া যাষ। পু 
যাহাদের হরিত পীভ! কি আর্তবাভাব গ্রাকে, উপরি উক্ত 
গ্রাফিষ্বাখ্য বুদ মধ্যে যে অণ্ড অবস্থিতি করে, অসম্পূর্ণ খতুর 
উদ্দাপনাম তাহা নির্থত হইতে না পাইয়া তাহাতে জল আব হয় 
এবং এইরূপে একাধিক কৌধিকব্দ জন্মিলেও তাহার উৎপত্তি 
এইরূপ জানিতে হইবে। 
কারণ' - এই অর্বদ বড় না হইলে তাহার অস্তিত্ব জানা 
যা না, সেই জন্য উহার উদ্দীপক বা সন্রিকৃষ্ট কারণ অবগত হওয়া 
এক প্রকার অপঞ্তব জানিতে হইবে। শোৌণিতাক্সতাহেতু অস- 
পর্ণ উদ্দীপনায় অও্ড লিএতি হইতে না গাইগা। তাহা যে বিকৃত ও 
জল পুরিত হর, ইহা পৃণ্দে উল্লেখ হইঘাছে। ডাং ইডিস বলেন, 
অগুজনীর গতীবদেশে বৃ্দটা (আও) পরিপক হইলে তাহা উপবে 
উথিত হইতে না পাইয| বিকৃত হয এবং পক্ষান্তরে উপরিশ্থ অওও 
' অকালে গত 'জীব্ন হইলে উহার অবস্থা প্র বপই হইয়া থাকে । 
হুদ্ধদ-প্রাচীরে প্রদাহ হইলে তাহাতে জল সগ্ঘ হয়। যাহাদের 
ধিক সন্তান হয়, তাহাদের এই পীড়া প্রাব দেখ! বাস না 


লক্ষণ । রোগিনীর প্রকৃতি ও অর্ক,দের অবন্থছুমারে লক্ষণ 


. অকলের প্রভেদ হইয়া খাকে। প্রথমাবস্থায় কোন অসুখ উপ- 
লাঞ হয় না, কদাচিৎ কাহার অগুজ্নিতে বেদনা বোধ হ্য় এবং 
ইহা বস্তি মধ্য নিবিষ্ট থাকে, তদ্বার মুত্রাধাবের উদ্দীপনা হইয়! 
পুনঃপুনঃ প্রআবের ত্যাগেচ্ছা হয় অথবা কোষ্ঠবন্ধতা ও অর্শ বশির 
ট্টতপত্তি হয়। প্রাধ্পহিক জ্রাবদ্বারা বস্তির সহিত দৃঢ়তর অংশ্লিষ্ট 
হইলে, অর্ধূদ উবে উিত হইতে পায় না ও মল পরিদ্ধাৰ হই- 
বার উপাধ্ধ রহিত হ্। সেই জন্য অস্ত্রোপচার ছারা কোট্ঠশুদ্ধি 
কবাইতে হয়। ইহাতে জবার স্থানচ্যুত হয়, নিয়ে বা একপার্থে 
চালিত হয় এবং ইহার আকার ও ত্রিশ্সার বৈষল্য হইয়া থাকে! 


অওজনীয় কুস্তিকা বাঁ সজল কৌধিকার্ব,দ। ৩৯৭ 


শ্বোগের শেষাবস্থায় অর্ধদ যত উদ্ে উতিত হয়, তত জরামুকেও 
'আকর্ষণ করে, সেই জন্য অঞ্চুলীর' দ্বারা জরামু-মুখ স্পর্শ বরা 
যাব না। ইহাঞ্জে, জরাম্ুর অবলুগ্ঠন বা ন্থযুজতা জন্মে এবং খর 
বিশেষ পরিবর্তন ন] হইলেও কিয়ৎপরিমাণে বিশৃঙ্খলতা* হর । 

কাহাৰ প্রথমে আর্তবাধিকা হয়, অন্যের বব তাহা! হ্রাস হইতে 
দেখা যাষ। ছুইটী জগুজনিতে পীড়া হইলেও তাহা একেবারে 
বিকৃত হয় না, তেই জন্য*কাহার কাহার এমত অবস্থাও গর্ভাধান, 
হইতে পারে ও অকুশে প্রসব হইবার জন্তীন্না। গর্ভাবস্থায় 
আবার এ অঞ্ধদ মোচড়াইয়া তাহাতে প্রদাহ, 'শোঁণিতআ্রাব ব* 
বিগলন হয়, অথবা উহা বিদীর্ণ হুইয়া পরিবেষ্টের ভয়াবহ প্রদাহ 





নং ৬৫। অগ্তদনীর কুস্তিকাছু উদব অতিশয প্রস্থতু ও উপরের 
শিবা সকল স্পষ্টই লক্ষিত হহতেছে। 

হইয়া মৃত্যু হইতে পাবে। প্রসবকালেও অর্ধ দ্বাবা৯ প্রসবকার্ধ্য 
সুসম্পন্ন হইতে পার না তাহাতে জবাযু বা অর্ধ বিদীর্ণ হই 
বোগিণীর মৃত্যু হম্ব। কাহাব একত গর্ভাধান হয় না অথচ 

তাহাৰ যাবতীয লক্ষণ উপলদ্ধি হয কিন্ত অর্ধদ অভি ধৃহৎ্ হইলে 
স্তনদ্ধ় ওক্ষ, উদৰ অত্যন্ত স্ফীত হুয়। উহাৰ *শিসা হকল প্রস্থত 
ও শোণিতপূর্ণ হইযা থাক্চে। জব্দের ঞজাপনঃহতু কৃচ্ছশ্বাৰ হত, 
কটিদেশে বেদনা, তৌন্পল্য বৌ, দৈহিক শীলা জগ্মে, এবং 
বোগিণীব অবস্থা নিতান্ত শোচনীয় হুইধা উঠে। পাকাশয় ও 
আমাশয় হ্বস্থানচযুত হওয়ায় তাহাদের “ক্রিয়া নিতান্ত বিশৃঙ্খল 


৩৪ 


৩৯৮ স্ীরোগ-বিধাযক। 


হইয়। পড়ে এবং বিবমিষা, বমন, অতিসার কোষ্ঠবদ্দতা, ক্ষুধণনাশ প্রভৃতি 
লক্ষণ উপলব্ধি হয়। অন্বদ আরও বৃদ্ধি পাইলে বন্ষ: প্রকোষ্টের বাতিক্রম 
জন্মে, উদ্বোবঃ-ব্যবচ্ছেদ (1017707501) ) ও জাদয় উদ্ধে ঠেলিয়া উঠে, 
নিন্ন পশ্থ কা গুলি বিস্তাব পা এবং তাহাদের চাঞ্চল্য অপেক্ষীকত হাস 
হয়। ছুস্ট'স নিপীডিত ও হৃখক্রিষা ব্যত্যয় হওয়াষ, কুদ্ধুশ্বাস, ভদ্বেপন 
এবৎ শোপিতেব জাবণ-ক্রিযা অসম্পূর্ণ হইতে খা নার়। বৃকক ও 
তাহার মাডধীতে ভাব পাওয়ায় তাহাতে বন্তদবকদ্ধ হয, সুতরাং প্রত্রাৰ 
স্রাস ও এল.বিউষেন মিশ্রিত হয । উদব-প্রাচীরেব শোথ এবং পবিবেষ্ট্রে 
হ্রদ ভইঘা উদ্দবী হও ইহাৰ অন্যতব ক্চিৎ লক্ষণ। এই সকল 
লক্ষণ বর্তমানেও কুম্তিকাব পবিবর্ধীন রহিত হয না, সেই জন্য মখমণ্ডল, 
গ্রীবাদেশ, বক্ষঃস্ল এবং হস্তপদাদি শীর্ণ হয়। এতন্মধ্যে মুখলগুলের 
শীর্ণতাই ব্যাধিএপবিচাষক | ডা স্পেন্ার ওক্লেল স বলেন, মুখমণ্ডল শীর্ণ, 
তাহার উন্নত আসশ্থ পেশীবজ্জিত ও প্রায় অনাবৃত, মুখ চিস্তান্বিত ও 
ক্লেশ-পরিচাষ়ক, কপোলদেশ কুপ্চিত, চক্ষু কোটরপ্রবিষ্ট' নাসিকা 
বিস্কাবিত ও তীস্ষাগ্র, ওষ্ঠাধব অবনত ইত্যাদি, দ্বাবা মুখমণ্ডল বিশেষ 
পবিচিত হয। বোগেব শেষাবস্থার পাকাশয়েব একপ্রকার দৌর্ধবল্যকব 
প্রদান হয তাহাতে জিহ্বা! অত্যন্ত আবক্ত, প্রদাছগ্রস্ত, এপখা বা সব্ধ- 
সনাহুস্ত হয়| বমন ও উদবোপবি প্রচাপনে বেদনা ইহাৰ অন্যান্য 
লক্ষণ! দেহে এইকপ নানা প্রকাব কষ্ট হইয়া জীবন-দীপ নির্বাণ পায় 
পীড়ার পরিণাম 1] সাধাবণতঃ ইহা ক্রমশঃ বৃদ্ধি পায়, অন্যের 
ইহা সত্্বে বর্ধিত হইয়া খাকে। যে ভাঁকেই হউক, ইহা ঘত বদ্ধিত হয়. 
উদর-প্রাচীর ততই প্রসাবণ কবে, উদবোনঃ-ব্যবচ্ছেদ পেশীকে উদ্ঠে 
ঠেলিপ| দেয়, তাহাতে 1নশ্র'স-ত্রিদা ও শোপিত-এফালনের ব্যতিক্রম 
জন্মে। অশ্ত্রকুণ্ুডলী সচবাচত্র উদ্ধে ও পশ্গতে তাড়িত হম, পাকাশয়-গহ্বব 
"এ সীর্ণ হইয়া পে, এবং উদবস্থ যাক্ীয় মন্ত্র এতদৰ নিপীড়িত হয় থে, 
টি নিতান্ত ব্যংঘাতি জন্মে এবং এই জন্যই দেহ শীর্ণ হইযা থাকে । 
কোগিণীৰ বঘস্‌ ও ভাব এবং কু্টিকার গ্রকৃতি অনুসারে উহার 
স্টাহিয় ও বুদ্ধির কাল নিন্ূপিত হয । কুত্তিকা একক হইলে ছুই বা ছিন 
বহজব শব্যদ্ত আর মাগন্ড তুদি হইতে পাবে? অথচ তজ্জন্য নিশ্বাস, বক্ত-সঞ্চালন 
ও পরিপোধণ ব্রিরার ব্যাঘাত জন্মে না। একক কুত্তিকা প্রথমাবস্থায় 
অতি অল্পে অলে বৃদ্ধি পায়, এন কি, কেক মাস পথ্যন্ত সমভাবে থাকে। 
ঢকাধিক কুভ্কা অতি স্বরে পবিবদ্ষিত হইযা সাংখ্থাতিক হ্‌র। 


অগ্ুজনীয় কুস্তিক্া বা সজল কৌধিকার্কদ ৩৯৯ 


কেহ কেহ বলেন, কুন্তিকার জল, আশৌোষিত হইলে তাহা কুপ্ষিত 
হব কিক্ষ এইক্ূপ আবোগ্য হওয়া বিশ্বাসযোগ্য নহে, সন্ত? এমত স্থলে 
নির্ণঘ পক্ষে ভ্রম জক্সি্াছিল বলিতে হইবে । ডান্ডা বার্ণেষ বলেন, যদি 
একপ হইঘা থাকে, গ্াবিবেষ্ট ব। আন্তের সংযোগ স্থলে বুস্তিকাৰ গতি ক্ষুদ্র 
ছিদ্র হম, তাহা দ্বাৰ। জল নির্গত হইথা হষত আঞগোবিত নচেৎ মলেব মহিত 
নির্গচ্চ হয। কখন কখন জলম্শেষ্টমধ্ো বিদীর্ণ কন্তিকাব্জল নিপতিত 
ছইনল তাহা শী শাশোষিত ভইবা সাধারণ শোনণিত-প্রবাহে মিলিত হইতে 
পবে এবৎ এইনপে অনেক বোগিণাৰ আবোগ্য হওয়। স্তবাঞ্গ পাওনা বানু 
ক্সানান এতহসহ গর্ভ ছলে প্রনুদ্ধ জবাষু নিপীডনে কিন্ব ভুণের সিন 
উচ্চন্থান হইতে সহসা নিপতনে ব! আঘাত লাগিলে নূষ্থিক| বিদীর্ণ হইত 
গাবে। কিন্ধ ইহাতে নিত আবোগ্য হওষা সন্ত ন*নছ্ছে, যেহেতু বিদাবিত 
অংশ সংঘু্ হইযা। পুনঃ জল সঞ্চঘ হইবাৰ সম্ভাবন্ন **পক্ষান্তবে উল্ত 
জ.ল্ব উদ্দাপনাঘ পৰিবেষ্টেব ভঘাবহ প্রদাহ হইঘা যুহ্যু হয় ॥  * 

হুিবান বন্থটা মোচডাইফা যাইতে পাবে, অথাৎ ষদি কোন সংগ্েষ 
না থাকে স্র্ভ জরাধু* উহাৰ উপবি পতিত হইলে কৃস্ভিকা উল্টাইফ্কা 
যাইতে পারে এবং এইকপে শেণিতাবক্কন্ধ হহয়া ভ্রমশঃ উহ্াব সংহতি 
(1৮01৮ জন্মে জাতে পাড়া প্রশমিত হইয়া থাকে। ৪ 

অন্বদ মধ্য শোণিতআব হা ন্বায়নিক নিস্তেজস্কতা ও শোণিতা- 
ল্ল বশত বোগিণীৰ হণ) মুহা হইতে পাবে। শেন িআ্ান, জয়ুনিক 
নিশ্জঙ্গতা ও পন্বেষ্টেব প্রদাহ হইযা নিস্তার পাইলেও অব্ব,চদের 
বিনলন হইন। ভথানক *গ্বণেৰ উত্পাভি হইতে দেখা যাম। * 

বুন্তটা সহসা ছিন্ন হুইযা যাঁইতে পাবে এবং আল্দদ উদবমধ্যে 
নিপতিত হব। সপ্থিক।-প্রাচাবেৰ বুঘদে অসখ্য শিবা বৃদিকগাইনা তাহা 
হইতে বাহদদেশ বা অভ্যন্তবে শোণতপাত হহস] থাকে এন্হ এ, 
শোণিত হযত ফেলোপিধাখা নল ও জবস স্বাণ! বৃহি উস রে কিঙ্গা* তাভা 
লবাসু-গহ্ববে জাষদ। যাষ অথবা পণিবেষ্তে পতিত হইম1 ছার প্রদাহ 
উত্পাদন কৰে। 

কৃ্ঠিকাৰ অভ্)স্তবে প্রদাহ কচিৎ ঘটন্ঠ৯ তচুল নির্গত রে 
তআব্ঘাত কবিতে হঘ) তাহা ত. উন্যবিধ আশখাতে গা,জপন করণে ইহা 
উত্পান হয়। কুগ্তিকা উরি হইলে দুই একটানে পীড) হইতে নে 
অন্যগলি অব্যাভত থ।কে। প্রদাহ-গ্রন্ত কুন্তিকান পুযোৎপন্ছি ও «সই 
পৃ বিগছিত হইষু দেহে জ্জাশোধিত হইলে পাইমিবা (1১১75:9) বা 


৪০০ সত্রীরোগ-বিধায়ক | 


পুতিক রসাত্রিত জরেব উদ্ভব হস্ত। অথবা অর্ধ্দে ছিদ্রে হই তশ্মধ্যস্থ 
পুষ পরিবেষ্টে পতিত হষ ও তাহাতেও তক্সাবহ পদাহ হইয়া থাকে, স্থতরাং 
ইহাতেই মৃত্যু হইবার নিতান্ত সস্তাবনা। 

উদ্ব-প্রাচীর, অন্ত্র-কুণ্ুডলী, মৃত্রাশষ, বস্তি, 'ষরুৎ ও পাকাশদ্বের 
সহিত এই অর্বদের দৃঢ় সংবদীনা হইয়া মহানিষ্ট উৎপত্তি হইতে 
শারে। পারা 
ক মৃত্যুর কারণ । ৫১) পাকাশয় ও অন্ত নিগীড়িত হওষায় 
'রিপোষণের ব্যাঘাত জন্মে, তাহাতে দৈহিক নিস্তেঅস্কতা বশতঃ মৃত্যু 
হয়। “২০ উদবোবঃ-ব্যবচ্ছেদ (1)1207)14%7) পেশীতে প্রচাপন 
পাইয়া নিঃশ্বাস-ঘন্ত্র নিপীড়িত হওষাষ তাহাতে পরিমিত বাষু অভাবে 
শোণিত সংশোধিত হইতে পাস্রনা, তথা বক্তাবরুদ্ধ, ফুস্ম,স ব। শ্বাসনলীর 
প্রদ্দাহ ও শ্ব'পাবরোধ হই! মৃত্যু হইতে পাবে । (৩) অর্কদ অতিশয় 
বড় হইম্বা জৎপিগ উরে ঠেলিযা দেঘ, তাহাতে বন্সঞ্চালনেৰ ব্যাথাত 
জন্মে এবং জান্রিপাতিক অবস্থা হইঘা বাঁ নিতান্ত নিস্তেজস্বতা বশতঃ 
জীবনদীপ নির্বাণ হইতে পারে। (৪) বিগলিত ধস আশোধিত হইয, ষে 
মৃত্যু হয় তাহা পুন্বে বলা হুইগরাছে। ৫) নানা কানণে পরিবেষ্টের তক্ষুণ 
প্রদ্ধাহ হইযা 'কথিত অনিষ্ট জম্পার্দিত হয় এবং' (৩) বৃহদন্ল নিপীড়ন 
হেতু এতদ্ঘটন। সম্ভাবনীয়। 

নির্ণয়তত্। পূর্ব্বোন্ত লক্ষণসকলেব প্রতি মনোযোগ কবিলে 
নির্ণবপক্ষে কড অন্রপিধা হযনা কিন্ত সকল দমধে এই স্বিধা পাওয়া ঘাযনী, 
বেহেহু প্রসিদ্ধ চিকিৎসকগণ কুষ্ঠিক।বোধে অস্বোপচাব করিষা কুস্ডিকা 
কি অন্য কোন অর্্দ প্রাপ্ত হন নাই, পূর্ণগন্ত জবাযু আহত করিযানেনঃ 
বিধবা বা আববাহিত বালা গঠ হওয়া বলিঘা ভ্রম বশতঃ তাহাদের 
সী ব্যাত্থাত জন্মাইয়াছেন এবং উদ্দরস্থিত অব্বদেব প্রকৃতি বুঝিতে 
গোলযে'গ করিসাছেন। 

সৌ'ভাগঢ় বশতঃ সকলের ব্যাধি নির্ণয় কবিতে এত গোল হয় না। 
পীড়া প্রকৃত রূপে ন্ণীডি সঈইলে অধিকাংশ রোগ্িণীব জীবন রক্ষা হয়, 
নিতান্ত পক্ষে চিকিংসার দোষে তাহার জীবন নষ্ট হয় না, অনাথা 
তদ্বিপরীত হইয়া থাকে, হুতবাং পীড়া নির্ণর কনা ষতই সহজ হউক, 
বোঞ্িণীকে বিশেষ রূপে প্রাক্ষা কনা আবশ্তাক এনৎ শ্ুবিধ। থাকিলে 
পবীক্ষার পুর্বে কোষ্ট পরিস্কার ও মুত্রাশয় শুন্য করিতে হইবে। আ্নাধব ধাতু 


অগুজনীয় কুম্তিকা বা সজল কৌধিকার্কাদ। ৭০১ 


বা অন্যবিধ কাৰণে অন্তঃপবীক্ষা কবিতে ন। দিলে তাহ]ুকে ক্লোরোফত্ব দ্বার] 
বিচেতন কবিষা কাধ্য সাধন কবিলে। নিতান্ত পক্ষে হুই অন সুনিজ্ঞ 
চিকিংসকেব এক মত্বু না হইলে এবং এক চিকিৎসকেৰ হস্থে ক্লোরোকন্ম 
না থাকিলে ইহাতে কদ্রাচ হ্স্তার্পন কবিবে না। 


ক্রমশঃ পবিদর্শন, পৰিমাপ, সং”, বে।নিদ্বাৰ পৰীক্ষা, প্রতিঘাত 
ইত্যাদিৰ দ্বাৰা! পরীক্ষা করিবে । আকর্ণন দ্বব। পৰীক্ষা! কৰিলে ভ্রণেব 
ৎপিগু ও দুক্ফ,/সেব শন্গ, প্রশ্নের শন্দ ও অস্েব পড় গড় শব্ষ পাও! 
যান। এই এক মাত্র উপাষে সগর্ত জবাদু হইতে অগুর্জনির কুম্তিক। 
গ্রভেদ করা যায়। আধ্ান প্রভৃতিতে উদব স্ফীত হইলে প্রতিতাত দ্বাব! 
তাহ জানা যাইবে। উদবী (জলপুণ উদর) এবং কথিত র্াাধিতে প্রভেদ 
কবা সব্বাপেক্ষা কঠিন। উভবেৰ বিশেষ লক্ষণ এলি থার্থপর্মি দেওয়া 
হইল £-- ৪ ৪৪ 





নও ছণগ জবোগিশীব পঠ দেট্টে 
শযন। উদকী 1*স্ভল চতদ্রিকে নিপন্তিত 
অগুজনিযাব,দ £২+ আ। শা, বাদি না ভশযা মঙাঙ্লে (আ) প্রতিমা কৰিলে 
উদধদেশে যেথখুলে খন্ধে। এনা এল শলগ গর্বের এনা ঘন পাতা যয 


ল্রতিদাতে পাওষা হাম। যঃ বু ফ, বকৃৎ। 


নত ৬৬। বেোগিনীয দেশে শ্ঘলতশ 
রঙ 


8৪২. 


অগুজনীর রুস্তিক | , 

১1 ইতিবৃত্ত। পীড়া উপলব্ধি 

হইবাব সমফ সাধারণ সাস্থ্য কোন- 
রূপে নই হয না। যখন হয়, ক্রমশঃ 
অলে অঙ্গে হইয়া থাকে । 

২। অনেকেৰ মানিক তু 

শনয়মাআকঃ তবে পব্মাণ অল্প। 

৩। গুরু বিরেচক ও মুত্রকারক 

ওঁধধে কৌন উপকার হয় নাঁ। 

৪1 সাধারণতঃ হি, বৃৰীক 

ও যকুতের পভাথাকে না। 

৫1 অর্বদ প্রথমে একপার্ে 
থাকিয়া! ক্রমশঃ মৃধ্যত্থ হয । 

৬। হন্ড, পদ, মুখগগুল প্রস্থ- 
তব শেখ নিতাস্ত শেষাবস্থা শা 
ইলে দৃষ্ট হগ না। 

৭। পৰবিদর্শনে সন্মুধে উন্নত, 
একপার্খে বুজি এবং দেহের 
ঈবস্থান প্লরিবন্তনে অপরিবন্তিত 
তঘ। * 

৮ নাভী কাচ উন্নত হঘ না। 

১। নাভীব কযেক হপ্চ নিযে 
ইহার আফ'তন জন্বাপেক্ষ। অধিক। 

১০। উদন্র-ক স্বাভাবিক বর্ণ? 
চিৎ কেবললুক্ষম হম। 

«৯১ বক্ষ লোপেজ নিন 
পর্তকা প্রসারিত ॥ 

১২) আন্যন্তবিক জল নিত 
কারিলে স্বয়ং জমি যার নী। 


| 


ৃ 


৬৮ পপ শা িটিীোছিিাতিও ___ শশা 


জ্ীরোগ-বিধায়ক। 


উদরী | 


5 পীড়া উপলক্ধি হইবাৰ 
অনেক পৃর্মে সাধাবণ স্বাস্থ্য নষ্ট 
হয এবং তাহ?ও অতি সড়বে 
হইয়া থাকে । 

ই খত অনিষমাত্মক, প্রচুব বা 
স্বল। 

৩। ভাব 
দর্শে 

৪ 1 ভুত এই সকল যন্তের 
নচেহ গবিবেষ্টেব প্রদাহ ভ্য়। 

৫। প্রথমে নিম্োদবে স্ফীতি 
আবস্ত হুইঘা ভ্রমশ$ উহা সমস্ত 
উদরে খিস্তার পাষ। 

৬। এই,সকল প্রথম হইতেই 
হয। 

৭। উদক্ৰ সকল স্মান সমান 
ন্বশত, সম্মুখ ব€ৎ চ্যাপউ। এবং 
দেতেব অবস্থান তেদে উন্নত বা 
অবনত হয়। 


ক্ষণিক উপকার 


৮। নাভী উন্নত গ তাহার ত্বক 
সস হয়। 

৯" এই আধতন ঠিক নাভীৰ 
নিকটে অধিক হয়। 

১০1 উহ! 
উজ্হবল। 

১১। নির পণুকা স্বাভাবিক। 

১২। ইহা সম্মৎ জমিধা যায়। 


প্রস্তঃ ম্গন ও 


অওজনীয় কুস্তিকা বা সডল কৌধিকার্বদ। ৪০৩ 


উপরি প্রধানতম চিহু গুলি প্রদর্শিত হইল কিন্তু শানাবিধ উপসর্গ 
বর্তমানে এই সকল লক্ষণেব হয়ত ব্যতিক্রম হয, নঁচৎ তাহাতে ফল- 
দায়ক হব না। *এতদ্ব্যতীত কুককে জল জঞ্চৰ হইযা ইহাব সহিত ভ্রষ 
জয্াইডে পাবে, তাহ] প্রথমাবস্থাধ না দোঁখুলে নির্ণস্ব কবা সহজ নহে। 
গর্ভ, জবাধুধ সৌত্রিকার্ব,দ, বা ভানতব শোণিত দ্বাৰা তাহাৰ অত্যন্ত 
প্রসাবপ, অথব। জল, *শ্রেম্বাত্বক পুৰ এ্রইতিতহে গচর্ষেব বিস্যাব, মুত" 
শঘেব অত্যন্ত প্রজ্ঞারণ, যকৎ*ও প্রীভাব নিবুদ্ধি, গুমেপ্টম (607৮৮010107), 
1 পবিবেষ্টেব অহশোপবি অপ্ব,দ, ইত্যাদিতে পম জন্মিন্যুব সস্তাবর্না। 
অনেক স্ত্রীলোকের উবে চন্ি ্মতিশঘ সঞ্চিত হয এবৎ উদবপ্ী 





নং৩৮। ভুলকীয় দেত্রে বুকোম নং ৬১। চি স্বোলা পেট? ই 


বিশিষ্ট অগজনীযাবল,দ। বা। অর্দ,দাদি কিছুই নাই। 


ঝলিগ। থাকে । ইভাদের শলীস্ক৪ অভিশবঘ চর্ধি জন্মো। উপবে ছইটী 
চিত্র দেখিলেই মহজেই গ্রভেদ কৰা শইবে। এ 
প্রকুতিক অাস্তক চিত (004110৮1251 আা2ন)1 অবরদ 
কোন এক পার্শে ঢু হইলেও ক্রমশঃ তাহা মধা দেশে ধাবিত হয এবং 
হত কেন বড হউক, তাহার পবিধ্ধি (6100716০7710) নাভীহ নীচে অধিক- 
তব হুইাবে। উদনেৰ জুক পতল ও বিস্তৃত 2 পত্র জন্য ব্যন্ডিক্রম 
হয না। পীড়া অধিক দিনের ভইলে উদবঙ্জপ্রাটীতবির উপবিস্ত শিলা 
সমূহের প্রসারণ হব নেৎ ৬৫ টিন ষেশ্থানে গুতিদাত কবিলে সত্ভ 
শব্দ (9811 508৮4) পাওয] যায়। তথা তরঙ্গবঙ দন্দোলন (ছ10৮570) 


৪৭৪ জ্সীরোগ-বিধায়ক | 


পাওঘ। যাইতে পাবে কিন্ত উদবীর ন্যায় তত্ত স্পষ্ট নহে । বোণিণীকে 
পষ্ঠে শান কব ইয়টিউদরের মধ্যর্দশে প্রতিষাত কবিলে সগর্ড শব্দ কিন্ত 
উদবী হইলে শন্য গর্ভ-শব্দ (7৯00211৩) পাওয়া ,যাঘ (নং ৬৬ ও ৬৭ 
চিত্র)। পার্খপবিবিত তনে উদ্ববস্কীত্ি পবিণতশ্শ হব না কন্তিকার পশ্চাতে 

বাধু বিতাড়িত হইতে পাবে। এমোয়াটা (4০৮2) শব্দ অর্ক,দোপবি 
পাওয়া ষাষ |, * 


$ 


নাস্তিক চিই (০৮৮5০ 700৯)) 


১। সাধাঁবণ স্বাস্থ্য শীঘ্ব নষ্ট হুম না। 

২। মাসিক তু বদ্ধ হয না- তবে অপেক্ষাকৃত অল্প হইযা থাকে। 
৩! আত বাধিকা আাবই দেখা বাথ না। 

৪ | জপ, মুত্র পিশু বা যকুৎ পীড়াব অভাব বশতঃ উদবীব 
কাবণ তাহাতে চ আর্পত করা বাধ না। 

৫। হস্ত পদেব শোথ থাকে না (পীড়াব অন্থিম বন্দি ব্যতীত 

৬) কর্কটাদি সাংঘাতিক পাড়ার ন্যাব দেহ দৃষিত হয় ন1। 

৭। গাঁভেন প্রধানতম লক্ষণ দেখা ষাঘ না,নিশেষতঃ উদবেৰ আকার 
শীর্রেব ন্যায় ধাবণ করিলেও ভ্রণেব জৎ্পিণ্ডোংখিত শন্দেব অভাব 
দেখা যান * 

৮1 জবাযু-মুখ পণীক্ষা করিলে তাহা কোমল বোধ হইবে না। 

৯। দেঞেন অপব স্থানে চন্দি সাঞ্চত ন। হইলে বশিত স্টীতি চক্ষির 
কতৃক বলা বাণ না। 

১০। উদব চে 01779০০0৮৮১) কবিয়া জল নির্ণত কৰবিলেও 
ব্যধিন উপশম হয না। 
খু 


রর কুপ্তিকার সংশ্লেষ নিণয়। 


প্রাদ্াহিক লসীকা বা অপন পদার্থ ছাবা আপন স্তানেন সি কুত্তিকীদ 

দঢ সহশ্বেষ হন্ধলে তাহা নির্ণন ক! প্রয়োজন নচেং অস্ত্রোপচার কৰিতে 
বিশষ স্যাদ্বাত , জান্মিদ্রণ হ 

ডাব ম্পেনপাব ওফেলনস বন্টন, এই সংশ্েষ খ্‌দি উদ মধ্যে হয, 

অস্ক্রোগচাব জন্য ও ততপ্রতি মনোযোগ ন। কবিলেও চলিতে পাবে । আমব! 

বর্চি এই উপদেশ সুদূবদশধ চিকিৎসকের পক্ষে মন্্াবনীষ কিন্তু বাহাদের 


অগুজনীয় কুস্তিকী বাঁ সজল কৌধিকার্ক,দ 1] ৪০৫ 


বহুদর্শিতা অঙ্গ তাহাদের পক্ষে ইহা সহজ কার্য নর্হে। বদি পৃর্োক্ত 
খশ্পেষ বস্তিমধ্যে থাকে তাহ। হইলে অস্ত্র চিকিৎসার বিপদ অনেক, ষেহোতু 

জীবনাবন্থাব কথা*দূরে বাউক, মৃত দেহে তাহা নিচ্ছেদ করা৪ বড় কঠিন, 
বিশেষতঃ সবলান্ত, স্কনাধার, মৃক্রপ্রণালী, গায় বা শোণিত বাহী নাড়ীর 
আঘাত না! কবিয়া সংশ্লেষ বিচ্ছেদ ক?) বড়ই কঠিন। উদর প্রাভীবেব 
সহিত কৃম্তিকাব সংযোগ আছে কি না তাহ! জানিবাৰ জনন্র বোগিণীকে 
ৃষ্টে শয়ান কবাইপ্বে ও হাটু উন্নত করিবে! উপণ দেশে প্রচুর আলোক 
9 হওয়া ও তাহাতে বস্থাদি কিছু মাত্র না থাক! প্রয়েজ ! কুস্তিকাঁর 

হণ্নেষ না থাকিলে 

(১) নিঃশ্বামেব সছিত অর্ধ,দেব চল[চল দৃষ্ট হইবে। 

(২) প্রতিতবাত দ্বার উহাৰ উদ্ধা সামা নিকপিক্ট ও টান্নভার্ণ কে'লন 
হইতে প্রভেদ কবিয়। নিঃশ্বীস কালে তাহার চলাচল দেখ | 

(৩) নিঃশ্বাসে সগর্ত শব্দ নিয়ে আইপে, প্রশ্বাসে উদ্ধে উঠে ! 

(৪) ছস্স বিস্তার কবিষা! উদবোপবি স্থাপিত করিলে, কোন ঘর্ষণ 
শব্দ অন্ুভৃত হয় না কিন্ত সংপ্লেষ থ:কিলে এই শব পাগ্ষা যায় । 

€€) ঝোগিণীকে ষথোচিত হেলান দিঘ) শঘান কবাইয়া, কই ধা- 
হস্তে ভর না দিয়া উঠিতে বলবে, তাহাতে সংশ্লেষ না থরৃক্ষলে অর্ধদ 
পার্্রে বা পশ্চাতে ধাবিত হইবে এবং সবল বা বেক্টাই পেশী শক্ত হইয়। 
একটা স্থুল শিনাব ন্যার দেখাইবে 

(৬) অব্ব,দ সংশ্লিষ্ট থাকিলে নাতী কুর্তিকাব সহিত চলাচল 
কবে। 

(৭) পুনঃ পুলঃ পরিবেষ্েষ প্রদাহ হইলে এই সংযোগ হইবাব 
সম্তাবনা । 

কুম্তিকার অভ্যন্তবে প্রদাই ও পুষোপত্তি হইলে কম্টী, জর, ভ্রুত 
নাড়ী, অতিসার এবং দৈহিক উঞ্ণত)ব বুদ্ধি দেখা যাইবে । এইকপ 
খটনে কুত্তিকা বিদীণ হইব! তন্মধ্যস্থ গদ্াথ উদব- গহ্বরে পদ্দিত হয কিন্বা 
ঘদি কুঁস্তকার সাহত কোন স্থ।নেব নৎহ্রেষ খাকে) উদর প্রাচীর, যোনি- 
মৃত্রাধার, জরাযু ন| মবলান্ত তৈদ কিয়া পুরু [নির্গত গুইতে পাঞধে। 
অতিশত্ব পূর নির্গমন হেতু দেশ নিস্তেজ বা ব্ষাক্ত*হইযা মৃত্যু হইতে 
পাবে। 

কুস্তিকা মধ্যে শোণিতআব হইলে সহসা.নিস্তেজস্কত। ও মান্দিপাডিক 
অবস্থা উপস্থিত হয় । 
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অগজনীয় কু্তিকা বাঁ সজল কৌঁধিকার্ব দ্দ। ৪০৭ 


এই সমস্ত উপায় অবজন্বন ও উপবিস্থ ব্যাধি সমূহ/অনুসন্ধান করিয়াও 

ষদি পীড়া নিণীতি না হয়, তাহা হইলে নিরলিখিত ত্রি্ধিধ উপায় অবলম্বন 

করিবে :-€১) এমপিবেটার নামা অস্ত্রে স্জ্প জল নির্গিত কবিষু! রাসায়নিক 
ও আণুবীক্ষণিক পরীক্ষ কবিবে। এতদ্বারা বিভিন্ন স্থানে দুই তিনটা ছিদ্র 
কৰিলে ভাল হয়, যেহেতু তাহাতে কুস্তিকা একক কি গুচ্ছক তাহা বুঝা! 
যাইবে। , 

থে) টোকার "দ্বারা জল* নির্গত (এ থাম করা। কেবল ব্যাধি 
নির্ণর করিবাব জন্য একাধ্য ভাল নহে, যেহেতু ইহাতে অন্জেক বিপদও 
আছ্ে। কুম্িকা যদি একক হয় ও তাহাব জল উদ্দীপনীষ না হয় 
অস্মাঘাত কবিলে শ্তি নাই, কাৰণ পচ্ছক কুত্তিকয় ()১০1১০১।০ 
0/10075) অস্তাধ/ত কৰিলে শে।ণিতবাভী নাডীব আধিক্যহোতু রক্তত্রাব 
হয; তাহাতে ত্র অন্ব,দের প্রালাহ ও পুষোহ্পন্তি এব পুন্থিরষ্টের প্রদাহ 
হইতে পাবে। উদবীৰ জল নির্গত কৰিজ্কা বর্ণিত ব্য।ধির আস্তত্ব জানা 
যাযু। 

(৩ পরীক্ষার্থে হৈলকানাঘাত সর্বদা বাপ্ধনীয় নহে। ইহাতে 
পরিবেষ্ট ও অন্ত্র অনাবৃত হওরাষ মৃহানিষ্ট উৎপািত হয়ঃ অতএব অনান্য 
বন্ত্েব ক্রিগ্কাব্যত্যঘ জনাইযা জীবন সংশর না হইলে এ বাধো হস্তক্েপ 
কবিবে না। 

ভাবিফল | ব্যাধির প্রকৃতি অনুসদ্ধান দ্বাব1 স্পষ্ট প্রতীত্- হইবে 
যে, প্রায় প্রতি শতে ৯৭ জন বোগিণী ইভাতে ২ বৎসর মধ্যে হত হয্বু। 
ঘে যে ধারা মুত্যু হধ ত।হ। পুর্বে বর্ণিত হইয়াছে। রর 

চিকিৎসা | সেবন খা বা প্রয়োগ দ্বারা ষে' ইহার গতি রোগ 
হয়, তাহাব প্রযমণ এ পদ্যন্ত পাঞওঘা যায় নাই। ঘেষে স্থানে আরোগ্য 
হওঘা সংবাদ পাওষা যায, সম্ভবতঃ বোগ নির্ণয পক্ষে ভূল হইয়াছিল; 
হুতবাৎ ভ্রোমাইড. আইযোপ্ডাইড এনতি সমস্তই অকন্মণ্য । তবে 
সাধাবণ স্বা্থা বহী) কৰা মন্লাতোভাবে পিধেব। 

অশ্ব চিকিতসা | হহা। নানাকগে সাধিত হয, খনদ্ধে তাহার 
তালিকা প্রদর্শিত হইল। , » চিনি চট 

] * 1১1 উদ্দব প্রাচীবে । 
সামান্য ট্যাপিৎ বা টে।কার দ্বারা!২। যোনিতে। 


ছিদ করণ। ৩। সরলান্কে ? 





১। কষ্টনিবারক। 


৪০৮ স্্ীরোগ-বিধায়ক । 


কে) ট্যাপিং করার পর প্রচাপন। 

(বি) 3 ও আইয়োডিন প্রক্ষেপ। 
তি নর ও কুস্তিকায স্থায়ী ছিন্দু করণ। 
(ঘ) অগুজনী একেবারে উচ্ছেদ করণ। 





১। কুষ্ট নিবাবক চিকিৎসাব মধ্যে টোকারঘারা জল নির্গত কৰা, 
(টাযাপিং) মহজোপায়। বোগ নিণ্খিত হইলে পর এতদ্বারা রোগিণীর 
বিশেষ কষ্ট, নিবাঝণ হয। অতিশষ জল সঞ্চিত হইলে অন্যান্য যন্ত্র 

'নিপীডন করার বোগিণীর কষ্টেব পবিসীমা পাকে না। উবে ছিদ্র 
কবিষা জল নির্গত কবিবাব পুর্বে দুত্রাশঘ শূন্য কবা উচিত অর্থাৎ 
বোগিনীকে হযত প্রত্্রীব ত্যাগ কবিতে বলিবে, নচেৎ গম ইল্যাষ্টিক শলা 
দ্বাৰা মূত্র নির্গত কবিবে। যে ছিন্দ কলিতে হইবে, তথায় প্রতিত্বাত (৮০ 
01১৯০))) দ্বাৰা অন্ত্রাংশ আছে কি ল1 দেখিবে। চর্রোপরি শিরা দেখিতে 
পাইলে সে স্থান ত্যাগ কবিবে। বিটপ-সন্ধি (ড71)1)543910085) ও 
নাভীব মধ্যন্সলেব চশ্মে অগ্রে বেলকাবাথাত কবিয়া তাহা্ছে টোকার ও 
ক্যান্থুলা বসাইবে। যখন উহা! কুত্তিকা মধ্যে প্রবেশ কবিবে' টযোকার 
উঠাইয়া ক্যান্থুল রাখিলে তদ্দাবা জল নির্গত হইবে। ইহার পৰ কলো- 
ডিয়ান সিক্ত তুলা বা কিং প্রষ্টাব দ্বাৰা আহত স্থান অবরুদ্ধ করিবে। 
, জলের গবিমাণ অতিশয় হইলে দুই পার্থ ঢুইটী প্যাড অর্থাৎ গদি 
দিবা বন্ধনীতে গ্চাপিয়া বান্ধিলে সহ! উদ শূন্য হওয়ার জন্য কোন কষ্ট 
হহবে না । উদরে অস্ত্রোৌপচাৰ করিলে প্রাচীরের নিম্ভাগেব বা কুম্তিকার 
লাডী আহত হইয়া শোণিতত্রাব হইন্ডে পারে তাহাতে পবিবেষ্টেব প্রদাহ 
হইব] বোগিনীৰ শুহ্যু হয। পুনঃ পুনঃ নিবাপদে অস্ত্রা্ঘাডে জল নির্গত 
কবিলেও নিক্সেজস্কতা বশতঃ উক্ত ঘটন। হইবার সম্ভাবনা । 

যোনিতে ট্যাপিৎ কৰা । ইহা উপরি উক্ত প্রথা অপেক্ষা অনেক কঠিন। 
কুন্টিকা ছোট ও বস্তিমধ্যে নিপিতিত হইলে এই স্থানে অস্ত্র কব! যাইতে 
পাবে, কিন্ত চিকিৎসক আগ্রে পশীক্ষা করিরা দেখিবেন বেশ প্রা অর্ধ, বন ন 
হয় এবং তাঁধাতে তরন্গবং সঞ্চলতা পাওয়া যাঘ। পক্ষান্তরে অধর,দেঁব 
নিদ্ধ ভীগেই সচবাব আধকতব সংখযাষ নাড়ী থাকে, এই অস্ত্রোপচারে 
এসকল নাড়ী আহত হইয়া! অতিশয় শাণিতআ্াব হইবাব সম্ভাবনা, আবার 
ইহাতে কুভ্ভিকামধ্যে বাবু প্রবেশ হয, সমস্ত জল নির্গত হয় না, নচেত নূতন 
আৰ পুষে পবিণত হইতে পারে । অতএব একাধ্য সতত করিবে না। 


অগ্জনী় কুস্তিকা বাঁ সজল কৌধিকার্বধ দ। ৪০৯ 


মলদ্ধাব দিযু! ট্যাপিং করা বড় দুক্তিঘুক্ত বোধ হয় নর, যেহেই ইহাতে 

অম'শযেব ন্যায বেগ হয় এবং অন্্র্থ বায়ু কুস্তিকাষ প্রবিষ্ট হইয়া থে 
প্রদাহেব উৎপদনক্ষরে, তাহাতে জীবন সংশয় হয়। কুস্তিকা,ছোঢ হইলে 
বস্তিমধ্যে পতিভ হস্কু এবং ব্যাধিহেতু ধোনি এতদূর কুকিত বা ভাবত: 
রা যতন হয় ষে তাহাতে পবীক্ষাদি কব। যাষ না, কেবল এমত গলে 
এই অস্ককাধ্য সংসাধিত*কবিতে হইবে । যোনিতে ট্যাপি করিতে থে 
উপদেশ দেওঘা হঈযাছে আাঁছা ম্মবণ বাখিবে। যোনিতে ও শরলান্তে ' 
অস্ত্র কবিতে লম্বা ও বক্র টোকাবেব আবশ্যক | 


২ আলোগ্য কব । (ক) ট্যাপিং করিঘ! ছুই পার্শে বন্তাদিব গ্ি 
দিয়া প্রচাপন কবিলে থে কোন উপকার হব তাহা বোধ হম্ম না। অস্বেব 
মহাষে জল নির্ঘত কবিযা ছুই পার্শেব গদি টিক্রিৎ ষ্টার দিয়া কষিধা 
বান্ধিবে এবং তাহার উপৰ বন্গনী বান্ধিষ। দিবে। ইনার্তে আত্যত্তবিক 
ঘস্থ সকল সংশ্লিষ্ট হইবাব সম্ভাবনা, অতএব এই কাধ্য করাই" ভাল 
নহে. 

ক উর পানে আইল আক্েলদ ফষণ ই জে ও সথুস্ডিমষ, 
একক, সপ্গাবি ও উপস্গবহিত হইলে, বোগিণীৰ ক্ষবকাশ থাকিলে, 
কিশ্বা অগুডজনি ছেদন কবিতে তাহার অন্যন্ত ভয হইঁলৈ এই কাধ্য 
অবলন্পনীব। কেহ কে বলেন, কেবল এই মাত্র উপাথ পীড়া,নির[বণু 
হইতে পাবে, কিন্ত, অধিকাৎশ আধু'নক চিকি২সকগণ ঞ্ই মতে আস্থা 
দেন না। আইফ্বোভিন প্রক্মেপ করিতে হইলে ৪ আতুন্স টিথ্ঠব 
ব্যণহাৰ কবিবে। 


(গে) অগুজনী-কুস্তিকায় চিবস্থাধী ছিদ্র কবণ। ভাং ওষ্লন ইহাকে 
অণ্ুজনিব ছেধন[পেক্ষ। তথানক অফাচকিৎসা বিবেচনা কবেন। নিতান্ত 
প্রযোজন না হইলে এতংশ্রতি হস্তক্ষেপ বনিবে না এবং তাহা হহলে 
ঘোনিতে ছিদ্র কবিয়া একটা নল সংলগ কিয়া বাখিবে, যেন এ নল দ্বার! 
জল সতত নত হয়। 


(ব) খওভেরিয়ে'টমি (0১171019771 ঘষ& অগ্জনী ছেদর্ন। 
পূর্ব দিন কাষ্টার অইল দ্বাবা রে'পিণনর কৌউওছিক্ষাববে। তাহাকে 
উষ্ণ জলে ন্নান করাইবে এব রাতে পুণম্টরভাঘ ত্রোমাইড. আব টানি 
সেবন করাইবে ॥ 

৩৫ 


৪8১৩ স্ত্রীরোগ বিধায়ক । 


যে দিন অস্তিকিৎসা হইবে, সেই দিন পিচকারী দ্বার] সবলান্তে মল 
থাকিলে নির্গত করিবে এবং স্পর্শহারক ওঁষধ প্রয়োগ করিবার ৬ ঘণ্টা? পূর্বের 
রোপ্সিণীকে লঘু আহাব দিতে হইবে। « 
যে মকল অস্তাদ্ি লাগিবে তাহার একটী তালিক! চিকিৎসক প্রস্্যত 
করিযা সেই সমস্ত ঠিক আছে কি না দেখিবেন। এ্টিসেপ টিক 
&ে০৮৯০৮৩) অর্থাৎ দুর্গন্ধ ও পচা-বিষ-নিকারক উপায়গুশির প্রাতি 
মনোযোগ কৰিতে ভুলিবেন না । ্ 
পাঠকগণ অবগত আছেন যে, ন'নাপ্রকার কীটাণু ও উদ্ভিজ্জানু 
"দেহে নানাশ্মানে বাস কবিষা বছুতব পীড়ার উত্পাত্ত করে এবং কোন 
স্থানে অন্্রাদি কবিলে তথায় তাহাদের আবাসের হুবিধা হয়| সেই জন্য 
অধুনা লিষ্ট আদি যাহা কৃত অংশে লাগান যায় তাহ? ও যে সকল অস্ত্রের 
দ্বাবা কত্তন কৰ] ধায় তাহা বন্ধ্য করা বা ষ্টেরিলাইজ করা প্রয়োজন অর্থাৎ 
ক্র সকল বস্ততে এমত শুঁধধ লাগান উচিত ষে, তাহা স্পর্শে উক্ত অণু সকল 
ধ্বংস হইনে অথবা তাহা বর্তমানে বুদ্ধি পাইতে পারিবে না। ইহাকে 
“এ্টিসেপ্টিক” চিকিংসা কহে ॥। কেবল মাত্র অস্ত্র ও লিণ্ট আদি 
স্টেবিলাইজ করিলে কাধ্য সম্পূর্ণ সমাধা হয় না। ষেগুহে রোগীর অন্ত্র- 
চিকিৎসা হইবে এবং অগ্র-চিকিংসাব পর তাহাকে ঘে খানে রাখ! যাইবে 
তাহা বিশেষ ঘত্বের সহিত পরিদ্ধীব করিয়া! তাহার ধাযু উপনশীল ওঁষধের 
,ছ্রাবা, সমাকীর্ণ কবিবে। উক্ত প্রকাবে ওষধ কণা বিস্তার করিবার নানা- 
বিধ যন্ত্র প্রস্তুত হইয্াছে, তন্মধ্যে ডাক্তার হাবিসন ভ্রিপ (])17 [08050] 
(71000) সাহেবের যন্ত্র সব্যোৎ্কুষ্ট । অক্ত্র-চিকিৎসক বিশেষ সাবধান 
হইবেন যেন, পৃর্সে সংত্রামক ব্যাধি স্পর্শ কবিয়া তৎকালের পবিধেয় 
বস্মাদি ত্যাগ না করিব অস্ত-চিকিংসা। কৰিবেন ন। এবং শ্ষে বস্ত্র পবিধান 
কবিধ! ছদন্থাপচাৰ করিখেন তাতেও উদ্ভিজ্জাপু ও কীটাণু-নাশক 
ওঁষধের ধূমা দিবেন এবং হস্ত ও নখ সকজও কাব লিক সাবানে ধৌত 
কবিবেন। নখগুলি উন্তমকপে কর্তন কৰা প্রয়োজন এবৎ ততৎপরে ১০০০ 
ভাগ জলে একভাগ কবোসিভ সহিষেট দ্রব কবিয়া তাহাতি হস্ত প্রক্ষালন 
কবিবেন। -নাইয়োডোফরম, কাবলিক এধিড, প্রভৃতিও এই কার্যে 
ব্যবহার্য । তত 
কেবল চিকিৎসক। বিগলন-লিবারণোপায় (01190791৯) অবলম্বন 
করিলে চলিবে না| তাহার সহাম্কারীগণকেও এ সকল প্রক্রিয়া করিতে 
হবে, নচেৎ সকল চেষ্টাই বিফল হইবে। 


জওজনীয় কুস্তিক বা সজল কৌধিকার্ক,দ | ৪১১ 
থে নকল অগ্র এহ ক।য্যের জন্য প্রয়োজন তন ক্কার স্পেন্সাৰ 





না" ২১1 লিষ্ট ফসেপস। 
(খিশন1৫।)৭) 


নং ০1 ল্পেনলার গধয়েলস 

কুত টোকাব । 
গধষেলস কৃত টোকাৰ এবং * লিষ্ট বা কস্থিকাঁ' পিকান জনা নানাপ্রকাৰ 
কর্সেস্স্‌ (চিস্টা? আছে তাহাৰ কোন*একটাবর পিতা প্রয়োজন । ডোনেজ 
টিউব, ইবিগেটিৎ মগ, প্রেসার [)6ব৭01) বা প্রচাপন দিবাৰ ফর্সেপু স 


এসপিরেটার প্রতৃতিৰও ন্হিতাস্ত ভাবশ্যক । 


৪১২ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


তৎপৰে আন্লাকিৎসাব জন্য নিয়লিখিত ক্রম করে কলটা মনে ব্লাখিবে। 

১। উদ্বর-প্রাচীর কর্তন । 

২ ব্রক্তম্রাব অবরোধ । 

৩। পরিবেষ্ট কর্তন। 

৪ । কুম্তিকা বাহিব কবা এবং কৌন স্থানে সহিত তাহান সংযোগ 

+ থাকিলে তত্প্রতিকার কর । 

৫। টোকাব দ্বাৰা বুস্থিকা মধ্যস্থ তবল পদার্থ নির্গত কবা। 

৬।.অন্য স্থানের সহিত যদি সংযোগ থাকে তাহা নষ্ট করিয়া 
কুত্তিক্কার প্রাচীৰ বাহিব করা। 

৭। শোণিতপাত রোধ কবা। 

৮। কুত্তিকার বুন্ত বাহিৰ কৰা! 

৯। গ্বিবেষ্ট পরিষ্কার কব! (01১97190681 6০0116%0৫)। 

.১০ | কর্তিত স্থান বদ্ধ কনা। 
১১। আহত স্থান ডেস কবা। 
১২। অন্্রাঘাতেও পব চিকিৎসা । 
চিকিৎসক বোগিণীব দক্ষিণ পার্শে দাড়াইয়া উদবের মধাস্মলে 
লিনিযা এলব] (1579 01২) বা শবে বেখাব মধাদিয়া ৪ হইতে ৬ ই 
লম্বা কত্তন করিবে, তাহাতে 
৭. কপ ১। তক, 

হ। তকেব নিন্বস্থ জালবৎপর্দ1! (১01০017116005 05509) চর্বির, 

৩: লিনিয়! এলবা (15192 2112) বা শ্বেতবেখ?) 

৪ | উহাব "নিয়ে যে আড় ভাগে তক্তবৎ ঝিল্লী আছে (8৯০ 
(20৬০০: তাহা এব তৎসংলগ্ন চাব্ব, কাটিতে 
হইবে। 

এই লিনিয়া এল্বাব ছুই পার্থ ষে দুই স্ল পেশী (77901 77590193) 
আছে তাহা যেন আহত না হয় কিম্বা তাহাদের আবরণীও (1২০6 
৭১620) যেনধরর্তিত না হয । ইহাব পব শোণিতআব বদ্ধ কবিতে হইবে । 
ওঠঘলস্‌ কুত প্রচাপুন দেযের এক প্রকার ফর্সেপ্দ আছে তদ্দাবা কিনব! 
কর্তিত শিরাগুলি ান্ধিয়া শোধিত্গাত বোধ করিবে । ভখ্পবে ড্রেসিং 
কমেপ্স নামক অস্ত্রের দ্বার! পবিবেষ্ট ধাবণ কবিষা বেলকাব দ্বাৰা আডভাবে 
কর্তন করিবে । পবিঝেষ্ট, মধ্যে জল থাকিলে বোগ্িণীকে পার্থ শান 
করাইলে তাহা নির্থত হইবে। এই প্রক্রিশর পর কুম্তিকা দৃষ্টিপথে 


অওজনীয় কুম্তিকা বা সজল কৌধিকার্ধদ। ৪১৩ 


পতিত হইবে । *গর়েলদ্‌ টোকাব (মং র্‌ চিত্র) দক্ষিণ /হস্তে ধাবণ কবিয়! 
উহা বিদ্ধিলে টোকাৰ সংলগ্র নল দ্বাৰা জল শষযাধ বহির্দেশে নিগত 
হইবে । কৃত্তিকা শবিশুন্য কবিবাৰ কালে তাহাব কোন সংশ্লেষ দেখিলে 
স্পঞ্জদ্বাবা তাহা ছিন্ন ঝুঁবিতে হইবে এবং বপ্তস্রাৰা নাড়া থাকিলে তাহা শীঘ্র 
বন্ধন কবিবে; ক্ষুদ্রে নাড়ীগুলি বন্ধন ন। করিঘা টর্শন ফমেপ্ন (91808 
1০618) দ্বাব|। মোচড়াইযা ,দিবে। কুম্তিব7 একাধিক হইলে টোকার 
বাহির না করিষাও* একেব পন অপবটী বিদ্ধিদা জল নির্থত কৰ। যাইতে 
পাবে। যাহাৰ অগ্রে জল নিত হইবে তাহাব প্রাচীবঞতির কবিগা 
অপর পুর্ণ কুর্তিকা বিদ্ধিতে হইবে । এইকরূপে ভধিকাইশ' জল বাহিঞ 
কবি" নিলাটন কৃত চিমটা নহ ৭১ চিত্র) দ্বাৰা কুম্তিক! ধাৰণ কবিদ? 
উদরের বাহিনে অ/নিতে হইন্ব | এই সময়ে সাহাব্যকাবী (৯৯১/]০) 
কর্তিত উদ্ব-প্রাচীৰ ধবিয়া ছুই পার্শে আকর্ষন কবলে কপ্তিতাংশ 
প্রশস্ত হইঘা কৃম্ভিক] বাভিবে আনিবার সুবিধা! হইবে । ছা বন্ত দুষ্ট 
হইলে মধান্দ্ল শৃচে বিদ্দিস। €ই পার্ধে বাদ্ধিম। দিবে, ইহাতে বেশমণ 
লিগেচাব ব্যবাৰ কবিকে এব বদ্ধনটী যেন ৪ আকুতি হয । বিদ্ষিবাৰ 
সমঘে বৃন্ত যে অংশে বিভক্ত হইবে তাহাৰ অত্যেক অংশ বান্ধিলেই 
এ আকৃতি হইবে 1৬ শ্ুতরতে ভন্বৃবেন ন্যার় খাস দিলেই কাঁধ সি 
হইবে । যে স্থানে বৃত্ত বান্ধা যাইবে তাহাব কিনগদ্দ,ব অনুর্থভাগে কুস্তিক! 
কর্তন করিবে | পীড়িত অগুজনীর উন্চ প্রকার শস্ম চিকিৎসা 
সময় অপর অশুজনীী পরীক্ষা কবিকে এবং ভাহঠতে এবন্ছিধ পীড়ার হ্দ্র 
দেখিলে তাহা ও কত্তন ক্নিবে। কুস্তিকা কত্তন করিলে পর তদন্ত উদ্ব- 
গহরবে নিপতিত হইবে। ঃ বৃ 
ইহাব পব পবিবেষ্ট পবিফ।ব ও স্পঞ্জ দ্বারা শুদ্ধ কবা প্রযোজন*এবং 
উদ্বব-গহ্বব মধ্যে শোণিত, ছুগন্ধষ্রন ব1 কুর্ভিকাৰব জল নিঃকতিত হওয়া 
সন্দেহ হইলে ডেনেজ টিউব লাগাইয়া দিবে । ফলতঃ বিশেষ ষহেব,সহিত 
উদব শুক্ষ করিঘা কন্তিত প্রাচীৰ ও পবিবেষ্ট সেলাই করিয়া ।দবে এবং 
পৰে আহত স্থানের সাধারণ চিক্কিতগা কবিনে। 
শক্সোপচার পরবে ম।ফবাৰ অধঃঠাচ প্রক্ষেপ বু বাত্রি কালে পর্ণ 
মাত্রাঘ রোম।ইড অব পটাস্দবামণ্ষেবন কবাইতে » 2৬ ঘণ্টার শলা দ্বীর। 
প্রত্রাব কবাইতে হইবে। ২৪ ন্বক্টা আহানঞ্া দিল বমন হইবে নাঁ। 
তাহাতেও ঘদি পিত্ত সতযু্ত জল বমন হু কিছু সোডাব সহিত উন্ত জল 
পান কর্মাইবে। পিপ.সালািলে উদ জলে হা মৌড়ি ভিজে জলে মুখ 


£১৪ শ্লরীরোগ-বিধায়ক । 


ধৌত কবিবে। ৪ ্ণ্টা গত হইলে লঘৃপাক পথ্য ঘা ছুগ্ধ ও সোডা- 
ওয়াটার, যবেৰ জল, তরল এরোরুট পালো, মাংসের ঝোল ইত্যাদি 
দিবে। বরফ মিশ্রিত সাম্পেন্, বিদ্মথ্‌, মফিয়া মিত্র ইত্যাদিও ব্যবস্থা 
কবিবে। অন্যান্য সাধারণ অস্ত্র চিকিৎসার ন্যায় পরে যত্ু করিতে 
ুলিবে না। 


পঞ্চম অধ্যায় । 


4১0০০৮ঘ।ন 0009 চা০11010121 1100০৭ 
ফেলোপিয়াখ্য নলের ব্যাধিসকল । 


ফেলোপিষাধ্য নলেব নানাবিধ পীড়া হয়, তাহাব বিবিধ অনেক 
স্বীকোগ পুস্তকে উত্তেধ নাই । 
১) ফেলোপিয়াখ্য নলের আজন্ম দেই বিকৃত হুইতে পাবে। 
১1 শ্রোয্া্॥ 
২। স্যালপিশ্থাইটিস বা ফেলো- | ২। আতা স্মরিক। 
পিযাখ্য নলেব, তরুণ ও) ৩1 পুয়জন। 
পুরাতন প্রঙ্গাহ। ৪1 গুটিজ। 
৫1 মেহজ। 
ও দলেৰ বক্ষে 
৪। নল মধো জল সঞ্চয়। 


৫। ৮». » রক্তআব। এইনি হাহ হি 
৬। ১১ » পুষোৎপত্তি। 

৭। অপরাঙেব সহিত সংগ্রেষ ও দশ্থানচ্যুতি। 

৮। কর্কট বোগ। 


৯। নল মধ্যে ভ্রণেব পরিবদ্ধুন 


এতনম্মধ্যে দ্বিতীয় ও নবম সংখ্যক বিকৃতির বিববণ দেওষা থাইতেছে, 
পর গুলি তত প্রয়োজনীয় নহে। 


১। 9810100108--ফেলোপিয়াধা,? হলের গুদাহ । 


কারণতত্ত্ব। জবায়র ব্যাধি প্রধাবিত হইয়া অধিকাংশ স্থলে ইহা 
উত্পন্ন হয। রোগ-ব্যি লসীকা না শোণিতদ্বারা চালিত হইখা থাক্কক। 
ইহার শ্নৈগ্সিক ত্বকের সহিত জরাদুব শ্লৈষ্মিক ত্বকের সখযোগ থাকায় কখন 


১৩ শ্রীরোগ-বিধাক | 


কথন পীড়া ক্ষেত টিম্তার পায়, সেইজন্য শ্রৈষ্মিক বা ,মেহজ হউক, 
জরাযুব আভ্তান্তবিক প্রদাহ হইলে কথিত ব্যাধি সমুত্পন্ন হইবাব সম্তাবন]। 
কদাচিৎ নলেই্‌ অগ্রে পীড়া ছয় এবং তাহা পবে জবাঘু-আ্যস্তবে প্রধাবিত 
হইতে দেখা যাঘ । নলেব পীড়া অত্যন্ত প্রব্ত হইলে অগুজনী 
আক্রান্ত হইতে পাবে। বান্তমধ্যস্থ বা পবিবেষ্টেব দৌজিক বিধানের 
প্রদাহ (7911010 101151075009)) হইলে নলেব পীড়া হইতে পারে । 
, বিরত দেভতত্ত 1 তবণ প্রদাহ পুবাতন ভাব প্রাপ্ত হইতে পাবে 
এবং গেছ বাথ্্িক পীড়াব জন্য উৎপভ্তি হইলে সমস্থ নল এককালে 
ক্রান্ত হইতে পাবে । অবশেষে ক্ষু্র নুহ ন্ফোট হয এনং ৪ সকল 
স্কট [বদীর্ণ হইয়া নল কুঁনত হথখ, কখন বা তাহার ছিদ্র রোধ হইথ! 
খাকে। নলেব অভাশুবিক শ্ৈশ্বিক ঝিল্পী আক্রান্ত হইলে তাহ। শ্লেম্মা- 
আবী হইরা থা ঞ, ক্রমশঃ এ শ্লেগ্সা পুষে পবিণত হয় এবৎ নলেব ছিজ্ও 
কুথ্চিত-হইয়া আইসে। শোণিতবাহী শিবা সকল প্রক্তত ও শোণিতে 
পূর্ণ হ্য। নলেব প্রাচীবে প্রদাহ হইলে উহা কঠিন হয়_-শ্রৈশ্বিক তক ও 
পৃ ও স্ফীত হইঝা থাকে, আলাব ভাহাব ভিলি 4৮111) বা বুদ্দাকার 
উচ্চ স্থান গুলি স্বীত হওয়ায় নলেব ছিদ্র আবও ক্ষুদ্রতর হইযা আইসে। 
লক্ষণ ।* ইহাতে অতি প্রবল কন্ান্তৰ হইতেধ্পাবে, কখন বা মেহজ 
পরদাহুগ্ভআ্রাব বা ম্যালেবিয়্া ডুব হইযা এই পীড়া আরস্ত হয এবং 
আহা হইলে এ সকল বিকৃতির লক্ষণ অগ্রে উপলব্ধি হইয়া থাকে । 
কর্থম বা কত্ক্ুক্কৃতা দেখা যাষ। 


*নল যেখানে জধাধব সহিত সংষোগ হথ তথায় গোলাকার পেশীশত্র 
থাকে, িভিপাড়ার প্র সকল পেশীহুতরৰ ক্রি বিনগ্গ হওয্ার অনেক 
অনিষ্ট হয । মুগ্রনালা ও সবলান্মেব ঘুখে ত খপ গোলাকার পেশী-সুত্র 
আছে পেশী শ্বত্র বাবা তাভাদের মুখ বন্ধ হইঘাঁ থাকে । পীড়। হেতু 
শদ্বিপবীত হইলে মতত মলসু্ পতিত হয়ু। ফেলো পিষ্াখ্য নলের মুখেব 
পেশীদৃত্রের ভরা নষ্ট হলে এ মুখ মুক্ত থাকে স্বতবাৎ জবাধতে কোন 
প্রলপ (10156619101) ২ছিতেও অাহাব জল পবিবে্ মধো পতিত হইব! উহাৰ 
প্রদাহ উৎপন্ন কবে 1 পীডা হেতু ৭ বদি এ নঙ্জ প্রস্থত হর, জবায়,-গাক্তিথ্য- 
মান বস্ত (50721) তন্ধে প্রবিষ্ট হতে পাবে, হৃতবাৎ ভবায,-অত্যন্তবে 
ওবঞ প্রলেপ কবিবার মানগী ফবিলে তাহা হয ত ফেলোপিথাখ্য নলে 
দেও হঘ। নলের বিপবীত অবস্থা অর্থাৎ £ছদ্র রোধ হহলে বন্ধযত্ 


ফেলোপিয়াখা নলের প্রদাহ । ৪১৭ 


জন্মে এবং নলের স্থান বিশেষ কৃষ্চিত হইুযা ছিদ্র বোধ হইলে আববোধ্র 
উপবিভাগে শ্রেম্মা, পৃ বা শোণিত সঞ্চিত হইতেঞপাবে, তাহাতে 
পুরাদি পরিবেষ্ট মধ্যে নিপতিত হয় কিন্বা তদ্বারা নল অত্যন্ত রিও 
হওয়ায় বিদীর্ণ হইযা'জ্ায় । এতদ্বয তীত নিকটবন্টা শ্বানের সাহত ইহার 
সংশ্লেষ, সস্থানচ্যুতি বা অংশ বিশে কুম্তিকার ন্যাশ স্ফীত হইতে পারে। 
যে অংশ কুম্তিকাৰ ন্যাধ স্কীত হয তাহাকে টিউবাল ডপসী (001 
40155) কছে।' 

১। হাইড্রো-স্যালপিংকস ([707০-2]108) বু এফলোপিযাখ 
নলমধ্যে জল সঞ্চঘ। নল কুন্তিকার ন্যায ন্ফীত (৮৮৭০ 11010 রে 
কদাচিং হইয়া থাকে, প্রদাহ হেতু তাহাতে জল সঞ্চয় হইলে অপ্ডে নাষ 
আকাব ধাবণ করা সাধাবণ বলিতে হইবে এবং চ্ঞাহাই এস্থলে কথিত 
হইল। 

২1 জলেব পবিবর্তে প্রক্তত নলমধ্যে যদি শোণিত থাকে তাহাকে 
হিনাটো-ল্যালএ্পৎক্স ([0180000-40]71)্) কছে।। ইহাতে নলেব স্থান 
বিশেষ কুভিকার (৫৮৯পি ন্যাষ স্ফীত ভ্য। ইহা দ্বিবিধ ক্রিধায় উৎপন্ন 
হইথা থাকে। নলের শ্শৈম্মিক প্রদ্াহে কিম্বা আভনাবারাধ বা তদ- 
বিশ্বলে তথাকাৰ প্র্ত ন'ডী ছিন্ন হইতে পাবে। ৮এইকপ হইলে 
শোশিত কিছুদিন মধ্যে আশোধিত হয ও নলও পুর্ব আকার রে 
থাকে । দ্বিতীয় প্রকার এই--নলমধ্ো ভ্রাণেব নিপতন্ক। তাভশন ১7 
মাশোষণ অথবা নলেব প্রদাহ ভইলে অংশ বিশেষ কুস্তিকাব ন্যায চর 
হয় ও তথায রক্তআব হইরা থাকে! এই বন্তআবের পুন্বে কোন কোন 
স্থলে পুয়োৎপত্তি হইতে দেখা যাষ”। 

৩। পাইযো-স্যাল পিংক (1১৮ ০-৯]]/11ঘ) জল ও শোণিতেৰ রি 
তাহাতে পুষ থ'কিলে এই আখা “দেওঘা যায়। ইহা গ্রৈশ্বিক প্রদাহের 
ফল এবং সাধাবণতঃ ইহা নলের বাহ ৬ন্তই দেখা খাঘ্ব। পুয়মধ্যে 
এপিথিলিষ়েল (৮05111য] ৫০১ কোষ বতল পরিমাণে দুষ্ট হন। মেহ, 
শ্ৈষ্সিক প্রদাহ, জবাধ,র অন্ত [চিকিৎসায় বিষাক্ত হওযা+ অজ্ঞ লোকে 
অন্ব্পযুক্ত উপায়ে জাজ গর্ভপ্রান কৰা, জ্বরে সাউণ্ড ব্যবগ্গাব 
ইত্যাদি ইহাৰ কাৰণ জানিবে। এই পীড়া নলের্ব বাহন অস্ত অগুজনীৰ 

সহিত সংশ্রেষ হইতে পাবে এবৎ উভৰ আঁবাব ভগ্রাসাখ্য খলীমধ্যে 
পবিবেষ্ট সহ সংযুক্ত হইতে পাবে। এইকপে নলেৰ গীডাত্ব অগুজনী 
আক্রান্ত হুইযা থাকে * ফলতঃ পাইযো-স্যাল পিংকা পীড়া আমব। 


৪১৮ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


দেখিতে পাই ষে, ফে) ইহা ছুই পার্থেব নলে একই সমদে টদ্চব হয? (খ) 
আনেক সময়ে ইহার সহিত অগুজনী আক্রান্ত হয় এবৎ উভধষে স্ফোট 

ন্ম ; (গর) ইহা বদ্ধিত হইলে জবাধ,ব সহ সংযোগ হম এবং নল বিদীর্ণ 
হইয়া তন্মধ্যস্ত পৃয় জবাধ,তে পতিত হম, অথবা যবলান্ত্র বা মুত্রাশয়েব 
সহিত যোগ হইয়া বিদীর্ণ হওয়ার পৰ ল্সধে/ পুয় পতিত হইতে পাবে; 
ম্ব) এই পুরোতপন্তি গুটা (১৪:1০) পাকিয়া 'যাওষায় উত্পপন্ন হইতে 
'পাবে। 

31 টিউন! বকিউলাব স্যালপিঙ্গাই।ট টস 01তম] 82201000205) | 
টকোগ্ডব পীডায় যে কেনল পবিসে্ট মধ্যে গুটি সঞ্চিত হয় শাহ নহো। 
উহা ফেলোপিয়াখা নলে প্রচুব দেখা যশো। তবে এপধ্যন্ত ইহার তাঙগ 
মনুন্ধান হয নাই |, দ'নামন /1/111) গুটী সঞ্চয় হইলে যে নলেব 
প্রদাহ হয় তাহ আব সন্দেহ নাই । 

চিকিতসা | ফেলোপিঘাশা নলেন পীড়া নির্ণঘ করা বড় কহিন। 
ইতিপুর্ে বে কপে ভগুজশ্ীী হেদন (০৮/101015) কবিবাব পদ্ধতি 
দেখান তইঘাছে এস্বালেও সেইকপ কার্ধা কনিতে হইবে এবং পীভিত স্ান 
অবলোকন করিলেই তাহ! ক্তন কবিবে। অস্তোপচারের প্রথা দ্বিন্ৃক্তি 
কবা হইল না; 


সাপ 


পলি শট 


2. [0805-17690)0 965010007 00] ০৫08700), 
২।"জরারু-বাছ্ে বা ফেলোপিয়াখা মলে গর্ভাপান । 
ন্‌ চা 


“যে দিন হইতে ভাগুজনী ছেদন কৰা চিকিৎসার অঙ্গ হঈঘাগ্ে। সেই 
দিন হইতে পয ভ্রণ ফেলোপিম্বাখ্য নলমঞ্ধা পবিবর্ধিত হয় তাহা জান] 
গিষাছে। 

গর্ভাধান হওয'ন পর ভ্রণ নলেব যে কোন স্থানে অবস্থিতি কবিতে 
পারে। উচ্হাৰ বাহ ছুই ততীবাংশে থাকিলে তাহাকে টিউবাল আর 
আদ্যন্থব তত্রীষাংনশ থঃকিলে তাহ।কে টিউবো-ইউটাবাইন (২১০- 
7116) কহে। প্রবযোনি বিকৃতি কেবল নলমধো, দ্বিতীয়, জবাযু-নলে 
দেখা ষাব। এ পর্যন্ত ন্জামধ্যে ভ্রণিব পবিবদ্ধন বা গর্ভাধান কেন হঘ 
তাহ্ঠান কাৰণ হি কবিতে কেভস্পালেন নাই । ইহা সকল বসেই হইতে 
পাবে এবং প্রথম গর্ছে যেমন, বভ যন্তানের৪মাতারও সেইরূপ হঈতে 
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পারে এবং এক্লকালে এক বা দুই নলেই গর্ভাধান/হইডে দেখা যাস 
গর্ভাধান পরে ভ্রণ অধিক দিন ভ্রীবিত থাঁকে না কিস্ত'এই ঘটনায় যে সকল 
পরিবর্তন হয় তাহ ক্রমশঃ বর্ণনা করা উচিত যথা-- 


১।* নলের পরিবর্তন । 

২। আখের প্র 

৬। নলাঞ্ক গর্ভপাত । 
৪। নলমধ্যে ভ্রণ-কোষেব বিদীর্ণ ত। 

€। প্রন ও ভ্রেণ কোষ-বেষই্ তৃক। * * 

১। নলেব পরিবর্তন । যে স্থানে ভ্রণ অবশ্থিতি করে তথাকার নল 
ঘে কুর্ভিকীর আকার ধারণ কবিবে তাহা বলা বাহুল্য। কেবল আশ্চর্য 
সঘ্বটনা এই, উদ্রদিকে নলেব যে মুখ স্ভাবতঃ মুক্ত থাকে এসই মুখ কুপ্চি 
এবহ ৬--৮ সপ্তাহ মধ্যে একবাবে অবরুদ্ধ হয়; কদাচিৎ & মুখ 
বিপরীত ভাব অর্থাৎ প্রসারিত হইতে দেখা যায়। 


২। অগ্ডের পঞ্রিভল নানা প্রকাব। জরায়স্থ অণ্ডের ন্যায় উহাৰ 
ভিলি (*)]])) সকল বদ্ধিত হয় কিন্ত অধিক স্থলেহ ভ্রু মাৎস-পিপ্ডে 
(01০18) পবিণত হঙ্যা থাকে। ইহাদের আয়তন এক্‌ সেট্টিমিটাৰ 
হইতে ৮ সে িমিটাব অর্থাৎ প্রায় ০:৩১ ইঞ্চ হইতে ৩১৪ ইপ) হইতে 
দেধা যায। ছোট ছোট পিগুগুলি গোলাকার হয় এবং যে পর্ঘ্যস্তপভিন 
সেন্টিমিটার (১৯৮ ইঞ্চ) না হপ্। সে পর্য্যন্ত অগ্ডারুতি হয় না, কখন ক্ধন 
নলমধ্যে ঞ মাৎসপিগ্ড ছাড়! ভ্রণও অবস্থিতি কবে, তবে সাধারণতঃ ভ্রণ 
নষ্ট হইযা মাংসপিণ্ডেব উদ্ব হুষ 7 নলেব মধ্য খাৎসপিণ্ডের কৃহিবা- 
ববণকে কোবিয়ণ 11)071090/ কহে । যে স্থানে পিগড জন্মে তাহা কর্তন 
কবির। অুবীক্ষণ দ্বারা দেখিলে ভিলি প্রভৃতির আকার" স্পষ্ট দেখ! 
যাহবে। ক 


৩। নলীব গর্তপাত (181%] ৫7১০1০2) | ইতিপূর্বে উক্ত 
হইঘাছে যে ফেলোপিযাখ্য নলেৰ উদরদিকেব সুখ অর্থাথ্ যে মুখ জরামু- 
দিকে না থাকে, কখন কথন তাহা বদ্ধ হর পদ শত তাহা! হইলে নত্রীক্ষ 
ভ্রণ ত্র পথ দিঘা বিতাডিত হষ্ুরা নলের, বাঁহরে পতিত হইতে 
পারে ।  ইহাঁকেই নলীষ গর্ভপাত কহে। ইহার সহিত অতিশয় 
শোণিতআব হওয়ায় জননীব জীব্ন সংশন হইযা উঠে। কখন কখন 
নল হইতে মস্ত পি নির্গত হয না. অংশ মাত্র হইয়া থাকে । ইহাকে 


ছি স্ীরোগ-বিধায়ক। 


অসম্পূর্ণ নলীঘ ও 01187011077] 20)07৮100) কহে এব ইহা! অভি 
ভধানক, যেছেতু এরূপ হইলে শোণিত-ত্রাব পুনঃ পুনঃ হইয়া রোগিনীর 
অবস্থা নিতান্ত শোচনীয় হয়। রি 


৪। জণকোষেৰ বিদাবণ। নলম্ধ্যে গর্ভধান হইলে তাহার 
প্রতিকাব যদি ন৷ কবাঁ যায়, তাহা হইলে ভ্রণ বা! তছ্ুৎপন্ন মাংসপিগ,হয় নল 
হুইতে বিতাড়িত নেলীঘ গর্ভপাত) হইবে, নচেৎ নল বিদ্বীর্ণ করিয়। তাহ? 
স্থানান্তাবে পতিত হইবে। এই বিদ্রাবণ সঁচবাচব ৬ *হইতে ৮ সপ্তাহ 
মধ্যে হুইসা থাকে এবৎ পিগুটা পরিবেষ্ট মধ্যে বা তাহাব বাহিরে নিপতিত 
হয় । প্রথম স্বানে পতিত হইলে সবলান্ত্ ও যোনি এই উভয়ের অভ্যন্তরে 
যে খাত আছে তাহাতে অস্ত শোণিত পতিত হয়। ইহাতে জননীর মৃত 
অলঙ্নীয় বলিলেও হয়, তবে শোণিতপাত অল হইলে উহা আশোষিত 
হই বন্ুকষ্টে এ্বাহাৰ জীবন বক্ষা হইতে পারে। 

কখন কখন নল গ্রশত্ত বন্ধনী (১০৮1 1102101611) মধ্যে বিদ্বীর্ণ 
হয়; ইহাকে এস্সাটা পেরিটোনিষাল (০১(12-1)011600681) বা পবিবেষ্ট 
বাহিবে বিদাধণ কহে । যে শোণিতত্রাব হস্ক ভাঙ্জ এ বদ্ধনীব কৌধিক 
তক্তমধ্যে পাতিত হয এবং ইহাকে পেলভিক হিমাটোম1 (]১০1,10 115210- 
$010৮) বা বস্তিদেশন্থ শোণিতাব্বদ কছে। বিনষ্ট ভ্রণ মাংসপ্ 
হুইঘা এই স্থানে পতিত হইলে সকল কষ্ট নিবারণ হয়॥ কদাচিৎ এই 
প্রাশস্ত বস্ধনীতেটু পতন পৰে ভ্রণ বদ্ধিত হইতে থাকে। 

»:৫। প্রহ্থন। নলীয় জণেব প্রশ্থন কেবল কোবিয়ন (অগ্ডর বাহা- 
বব্ণ) ও তাৰ ভিলি, ছুইবেব পরিবদ্ধীন ভিন্ন আন কিছুই নহে। পতন- 
শীল সবক (15০118৪)নলমধ্যে অতি হুক্ষ হব, গর্ভাধান নলমধ্যে হইলেও 
জবায়ুতে প্রকুত পতনশীল (16009) তুকেব উদ্ভব হইসা থাকে। ষে 
অূণ নষ্ট না হইবা প্রশস্ত বন্ধনীতে পতিত হয় তাহা জরাধুর মধ্যে অবন্থিতির 
ন্যায় পরিবদ্ধন হইতে থাকে এবৎ তৎ্সঙ্গে প্র্থনও বৃদ্ধি পায়। সচবাচর 
প্রন উদ্ধে সংযুক্ত থাকে এবং নিম্ন বস্তিগহ্বরে ভর পতিত হইষ! তথায 

বুদ্ধি হইতে থণ্ুক; এইকপে ভ্রমণ প্রস্থুন চাপিতে দেখা ষ্বা় এবৎ সেই 
জন্য ভঘানক শো তু স্তইঘ়া জননীব জীবন নষ্ট হয়। প্রস্থন এব্ধপে 
না চাপিলেও প্রশস্ত, ধনী মধ্যে ভ্রণ্‌ যে একটা কোযারৃত হইয়া বদ্ধিত হয়, 
তাহা আবাএ বিদারণ হইলে পুববপ্নপ ভরানক শেংণিতপাত হয়। 

* কখন কথন প্রশস্ত বন্ধণীব গর্ভ এইকপে শেষ হয় না। প্রস্থনতে 
চাপ না পাওযাষ তাহা ও ভ্রণ নিষমিত প্রসবকীল পধ্যত্ত বদ্ধিত হইত 
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খাঁক্কে এবং উক্ত কাল উপস্থিত হইলে প্রসব বেদনা উদ্রেক হয়। এই 
বৈদলা কয়েক দল পর্যন্ত থাক্ষিলে জণের মৃত্যু হয়, এবং তাহাতে শোণিত 
চলাচল রহিত হত্ু। তাহার পর ভ্রূণ শিকৃথাপকষ্টতায় পরিণও হইয়া 
বন্তিমত্যে অবস্থিত ক্ষরে। এইরূপে ইহা ৫* বৎসর পধ্যস্ত থাকিতে 
পারে। থে সময়ে প্রসব ঘেধন! হত, তখন জরামু-স্থিত পতনশীল - ত্বক 
মমন্ত সবলে নির্গত হইয়া যায়! সৃত ও শিকৃধাপরুষ্ট ভ্রণের আবরণ- 
ত্বকে কোন রূখে 'সেপ্টিক (9৩) বা বিগলনীয় পদার্থ প্রবেশ করিলে ভ্রু 
গ্মলিত ও গ্রে পরিণত হয় এবং সরলান্ত্র, মুত্রাশয়, ঘোনি বু! উদর-প্রাীর 
ভেদ করিয়া এ পুয় বহির্দেশে পতিত এবং তত্সহ ভ্রপের অস্থি প্রভৃতি 
নির্গত হইতে পারে। 

ফেলোপিয়াখ্য নলের বহির্ভাগের ছুই তৃতীয্াংশে গর্ভাধান হইলে 
তাহার পরিণাম থে যে রূপ হয় তাহা উপরি বর্ণিত হইলে এক্ষণ জরায়ুর 
দিকের অর্থাৎ উক্ত নলের অভ্যন্র ভাগের তৃতীয়াংশে গর্তাধান হইলে হে 
ঘে ক্ধবস্থা হয় তাহা বলা যাইতেছে । 


জরায়-নলে গর্তধান (৮০-05109 094550100) 1 ইহার 
ত্বটনাবলী পূর্বাপেক্ষণ সম্পূর্ণ ভিন্ন হয়। চতুর্থ, কদাচিৎ হষ্টদশ সপ্তাহে নল 
বিদারণ হইতে পাঞে। ইহার জরণ-শোপিতার্দি পরিবেইমধ্যে নিপতিত 
হইলে সত্বরে জননীর জীবন সংকটাপর হয়, অখবা ভ্রণাদি জরায়ু মধ্যে 
পতিত হইস্জা তাহা শ্বাভাবিক প্রদব-ক্রিয়ার ন্যায় নির্ভত হই! থাকে। 
ইহা প্রশস্ত বন্ধনীতে কদাচ পতিত হয় না। 


লক্ষণ। জগণের বৃদ্ধি অনুষ্ণারে লঙ্গগমকল পলদ্ধি হইয়া ধাকে। 
এস্থলে ইহা ম্মরণ রাখা উচিত যে, এই অস্বাভাবিক স্থানে গর্ভাধান হইলে 
গর্ভের অস্তিত্ব অনেক স্ত্রীলোঁকেই অন্থভব করেন না।* কখন কখন 
আর্ববাবরোধ, প্রত্যুষে বমন এবং স্তনের পুর্থতা দৃষ্ট হয় 


ইহার প্রাথমিক বিদারণে (৮00০৮ 0৮076) আভ্যন্তরিক 
শোণিতপাত্ডের লক্ষণ, যথা বন্ধিদেশে সহসা তীব্র বেদনা পর দেহের বর্ণ 
কালিমা, অৈতন্য, নিশ্বাসের কষ্ট, হূর্বলা লাত়ী? কখন বা বমন ও দেঁহিক 
উ্চতার হ্রাস হয়। ইহার কদ্েক হণ্টা প্ররেই* মৃত্যু হইতে পারে। 
অবসম্াবন্থা যদি অপনীত হয়, পতনুশীল ত্বকের ছিন্নাংশ বা জঅনস্ত 
নির্গত হইব থাকে । 


৩৩ 


৪২২ স্্ীরোগ-বিধায়ক । 


প্রাথমিক বিশ্কুরণের পর রোগিধী ভীবিত থাকিলে এবং ভ্রূণ ক্রমশঃ 
পবিবন্ধিত হইলে ততীয় মাস হইতে শেষ পধ্যত্ব নিমলিখিত লক্ষণ 
দেখা যাক়। 

১। ক্উষদ্ধ ; ইহা নির্ণাযক চিহু। 

২। পততনশীল তকের (9০০1002) খণ্ডাকারে বাঁ এককালে নিপতন। 

ও। স্তনে ছুষ্ধের উৎপগ্ছি। 

৪  এরঁক বা উতভম্ব প্রশস্ব বন্কনীতে ক্রত্থশঃ বন্ধিত স্কীতি । 

৫। জরায়ু স্পা বর্ধিত হয়, জস্‌ ইউটারাই (05 ৪67) ঝা জরামু- 
না লন্বা ও কোমল! 

৬। পুর্ণকাল পর্য্যন্ত বৃদ্ধি পাইলে জরণের অবয়ব পাওয়া ্বায়। 

প্রস্থন দ্বাব! শোপিত চলাচল রহিত হইয়! ভ্রুণ নষ্ট হইলে অবস্থা 
নির্ণয় করা কঠিন। 

চিকিতব্দ] | রক্তআবের লক্ষণ স্পষ্ট থাকিলে এবং রোগিণীর জীবন 


ংশফাপন্ন হইলে উদর-প্রাটীর কর্তন করিয়া পুর্ব দর্শিত ধারানুসারে 
অস্ত্রোপচার সংসাধন করিবে। 


যন অধ্যায় 


(01172719756 105407775, 
থতুবদ্ধ হইবার সম্ময় যে সকল ব্যাধির উত্প্ভি হয় । 


এই ক্ষু্র পুস্তকে এতৎসমস্ত বিশিষ্ট কপে বণলা কুবিলে অন্যান্য 
ব্যাধি বিবরণ দেওধা হইত না। অতএব অগ্রে ছুই চাবিটা কথা 
বলিয়া পবে তাহা সংক্ষেপে বগিত হইতেছে । ইহা সকলেই বলি? 
থাকেন যে, খু বন্ধ হইবার সময অধিকাংশ ম্ত্রীলোকের নানা প্রকার 
ব্যাধি জন্মে কিন্তু অতি অব স্স্ীকেই এবধপ্রকাব রৌুসুস্ত হইতে দেখা 
যাধ এবং যাহাদ্ধের পীড়া হর তাহাদেবও পীড়া আখাব ভল কল শ্থাবী 
হয। এই সময়ে নানা প্রকাব মানসিক চিন্ত+ সম্ভানাদিকে প্রতিপালন 
কবিতে এবং গ্রহকর্ট্রেব না পরিশ্রয, আবার তৎসঙ্গে মুক্ত বাধুতে ভঙ্গ- 
চালনার অভাব, এ ত্রিবিধ কাবণে কাহাৰ কাহাব পীড়া হইতে পাবে,। 
ঝতু বদ্ধ হওয়াব অনুযুতর সংজ্ঞা উৎপাধকা শর্ভিব বিনাশ । পক্ষান্তবে দেহ 
হইতে বদি সতত ত্রান্ধ নির্গত হর, মেই স্রাব সহসা বোধস্ছুইলে কোন না 
কোন রূপ বিশৃঙ্খলতা হইবার সম্ভাবনা । কিন্তু জগত্পিতাৰ অস্ত 
কৌশল এই, উক্ত স্রাব সহসা বন্ধ হয় শা, কাহাবও প রীমাণে অল্প হইমা 
আইসে, কাহাৰ দুই তিন মাসাস্তে এক এক বার দেখা যায়, ইহ্ধতেই 
অধিকা,শ জী নানা প্রকার ব্যর্দধব গ্রাস হইতেঞ্রক্ষা পান । যাহাদেৰ 
পূর্ব হইতে নান! কূপ পীড়ায় শৰীব নষ্ট হয় কিন্বা যাহাবা নিভার্ভ স্থখা- 
ভিলামী, তাহাদের একবারে এধ ন ₹ইটা ক্রির? (তু ও উদ্পপািকাশক্তি) 
বিনষ্ট হইলে নানাবিধ গুরুতর পীড়া হইযা থাকে, তম্মধো স্বামুমণলেব, 
শোণিত সঞ্চালনের এবং পবিপাক মন্ত্রের 'ন্শ্ঙ্খলতাই 'অধিক। অতএব 
এই ম্কল ব্যাধব শ্রেণীবেদ্ভাগ কবিতে হইলে তাহাদের সংঘটনের 
তঅ(ধিকাম্ুসারে :-- ৮১৮১4 

০) মস্তিষ্ক ও শ্রাযুনডলেৰ বিশৃজ্খতীৎ ৫২) ভিন্ন ভিন্ন বন্মের 
ক্রিয়াধিক্য ও বক্তাবরোধ এবং (৩ খ্ান্ক এর্বথানবিকার ও সাংঘাতিক 
পীড়া বর্ণনা করা উচিত, অর্াৎ প্রথমযুক্ষিত পীড়াসকল যত অধিক হয়, 
স্বিজন্াঙ্কিত তত নহে এবং তৃতীয়াঙ্কিত পীড়া প্রায়ই দৃষ্টিগোচব হয়প্না। 


৪২৪ স্ত্রীরোগ-বিধায়ক । 


এই স্নায়বিক বিশৃঙ্খলতার পরিচায়ক লক্ষণ কয়েকটা সকলেতেই 
প্রকাশ পায় কিন্ত এক বা একাধিক লক্ষণ অত্যন্ত প্রবল না হইলে গৃহীর 
ছাহাতে মন আকর্ষণ করে না। সতত তয়, ওরুত7 ব্যাধির আশঙ্কা, 
উগ্র স্বভাব, একাকিনী থাকিবার অভিলাস,ক্লুধামান্দ্য” ভঙ্গ নিদ্রা, কারিক 
দৌর্ধলা প্রভৃতিতে & সকল লক্ষণ প্রকাশ পায়। অনেক স্্রীলোকেই 
এবস্িধ চিহ্ের আবির্ভাব পূর্বব হইতে অনুধাবন ' করিয়া থাকে, যেহেতু 
অন্যের উহ! সংঘটিত.হইজে দৃষ্টি করে। কখন কখন খতু বন্ধ হইবার 
পুব্বে কোন প্রকার ব্যাধি হয় এবং গ্র ব্যাধিসত্বে অল্প বয়সে ঘ্বার্তব রোধ 
হইলে তাহা পুনঃ সংস্থাপিত হয়, কিন্ত এ সময়ে আর হন না, ফলতঃ 
প্রকৃতি যেন হ্ুযোগ অপেক্ষা করিয়াছিল, এক্ষণে তাহা পাইয়া প্রধানতম 
কহিক ত্রিয়াদ্বয়কে অপহরণ করে। বিগত সন ১২৮৯ সালে কোন নারীর 
এই রূপে খাতু বন্দ, হইতে দেখা গিয়াছে । সচরাচর টন! এক্সপ নহে, 
তাহা পুর্ব্বেই উল্লেখ হইয়াছে। ফলতঃ স্বভাবতঃ বদ্ধ হুইবার পৃর্ষ্বে খত 
অস্থান্ত বিশৃঙ্খল হয়, কোন মাসে আদবে হয় না, কৌন মাসে অত্যধিক ব! 
অত্যল্প হন্ন এবং এইবকপে ক্রমশঃ তাহা লোগ পাইফু' থাকে । সকল নারীর 
এক সময়ে খতু বন্ধ হয় না, কাহার ৪৪। ৪৫, অন্যের ৪৭ কি ৫০; কদাচিৎ 
ততোধিক বয়সে কিম্বা ৩* হইভে ৩৫ বৎসর বয়সে আর্তবাবরোধ হয়। 
সমযের এই ভিঞ্তা হইবার প্রকৃত কারণ কেহই স্থির করিতে পারেন নাই 
আবার আনেক স্বলে যাহাদের অল্প বয়সে খতু আরস্ত হয়, অধিকতর 
বয়সে তাহা বদ্ধ ইয়। 

' খ্তুবদ্ধ হইবার পূর্বে তাহার আধিক্য ও জরায়ুতে শোণিত সঞ্চয় 
হইতে দেখা যায়। ফাহারা রক্তাধিক ও হুস্থ শরীর এবং যাহারা গুরুপাক 
আহার ও সতত সুখে জীবন যাপন করে তাহাদেরই এই প্রকার হইবার 
সম্ভাবনা । খাহারা জ্ত্রীরোগ-বিষয়ে পারদর্ণি, তাহারা জানেন যে, হুশ্থকায় 
সত্ীগণ স্থত্াবত খতুবদ্ধ হইলে স্ুলদেহ প্রাপ্ত হয় কিন্ত সংন্যাজ, স্বায়বাঘাত 
(57915513), ফুস্ফুমীয় অবরোধ, এবং কাশের অধীন হয়। এতন্বার। 
প্রমাণিত হইতেছে যে,ধদিও কোন কোন মাস্তিঘ্য রোগে দেহ শীর্ণ হয়, 
অন্য, পীড়াদ্ব তঞ্িপরীত ভালও অসম্গত নহে। শিরঃগীড়া, গ্রীবা ও শঙ্খ- 
দেশ অর্থাৎ কর্ণের জনুখস্থ' অংশের শিরার, স্বীতি দৃষ্টি করিলে মস্তিক্ষ 
আক্রান্ত হইবার আশঙ্কা কর উচিত। ' কখন কখন অসাধ্য বা নিতান্ত 
কষ্টসাধ্য ত্বাচ রোগ নেত্রপথে পদ্চিত হয় এবং সচরাচর ক্ষণস্থাযী পীড়কা- 
সকল'দেহের উদ্ধভাগে বিশেষত্তঃ মুখমগ্ডলে প্রকশে পায়। আশ্চধ্য এই, 


খুতু বন্ধে ষে ব্যাধির উৎপত্তি হয়। ৪২৫ 


প্রাগুক্ত পরিবর্তন্নে আত্যস্তরিক কোন যস্ঘ, বিশেষতঃ জবায়ু, কোন না! কোন 
কূপে ব্যাধিগ্রস্ত হইতে দেখা যাঁয়। এরই জন্য যকতের ক্রিয়া-বৈগুণ্য 
কখন বা তাহার বিপ্লান-বিকার ইহার হেতৃভত বলিয়া কথিত হইয়্াছে। 

এক্ষণ এই সবল সহানুভূতি বৈগুণ্যের চিকিৎসা সম্বন্ধে কিছু 
বলা যাইতেছে । রোগিণীর অবস্থা দেখিয়া দৌর্জল্যের প্রাধান্য মনৈ 
করা নিতাস্ত ভ্রম, বরং দ্ুষ্টতঃ রোগ্িণীকে যত হূর্ব্বলা বলিয়] বোধ হয়, 
প্রক্ুতার্থে সে তত হে । দ্াভাবিক বা অঙ্গাভাধিক হউক, দৈহিক শ্রাবে 
হুর্বিলত। জন্মে তবে দ্বাভাবিক আ্রাবে, অভ্যাস বশতঃ উক্ত গ্রৌর্ল্য বোঁধ 
হয় না। এক্ষণে এই স্রাব বদ্ধ হইতেছে । এই সময়ে যদি গৃহকর্শে 
অনিচ্ছা! বা অক্ষমতা দেখা যায়, নাড়ী ছুব্বলা ও কো্ঠবদ্ধ হয়, এবং 
যানসিক নিস্তেজস্ক তা থাকে, এ সকল লক্ষণ দৃষ্টে উন্চেজক ওঁষধ ও প্রচূর 
পুষ্টিকর মাহাব দিলে মন্তিক্ষ বা ফুদ্ফুসেব সাংাতিঝু গ্লু! সত্বরে ঝা 
ক্রমশঃ উদ্ভব হইতে পাবে এবং চিকি২সকের প্রমাদ্দ বশতঃ অনেকের 
মহানিষ্ট হইয়াছে। পক্ষান্তবে লঘু আহাব, রক্তমোক্ষণ বা সতত গুরু 
বিরেচন দেও মুক্তিনিছু নহে, অতএক মধ্যপথ অবলম্বন করাই শ্রেন। 
যদি রোগিনীব বক্তাধিক হয়, কিন্বা মেদ জনিত দেহ স্ুলতব হয়, তাহা . 
হইলে মধ্যে মধ্যে লঘু বিবেচক উমধ ও ন্বল্ন আহাব দেওয়া খাইতে পাবে, 
বিশেষতঃ বোগিণী অদ্বি আহার কবিবাৰ সতত বাসনা করিলেও তৎসঙ্গে 
মধো মধ্যে মস্তিষ্কে রক্ত সঞ্চিত হইলে, উক্তি রূপ চিকিতৎস। পরিত্যাগ কবা 
হইবে না। এস্লে ম্মবণ বাখা উচিত যে, প্রঃগ্ বরগ্লেও যে সমযে 
ঝতৃবদ্ধ হয়, তখন স্বীগণ গুব্বিণী হইতে পাবে, সুতবাং তাহাতে নিঃসশৌহ 
না হইলে চিকিৎসা-কার্যে হস্তার্পখ*কবিবে না। * 

অনেকে বলেন, বিভিন্ন যন্ত্রের বিধান-বিকার ও নানারূপ ষাংঘাতিক 
পীড়া এই ফমযে উদ্ভব হইয়া* থাকে। এবম্প্রকাব সংঘঈদ নিতান্ত 
আশ্চধ্যের বিষয়, যেহেতু ঝইবদ্ধ হওনা স্বাভাবিক ঘটনা এবং ত্বহাতে 
এত গুরুতর ব্যাধির উত্পত্তি হইবার সম্ভ।বনা! নাই। কিন্ত যদি কোন 
গীড়া গুপ্তভাবে থাকে, তাহা হইলে উহা এই সময়ে প্রবল ছইতে পাবে ॥ 
লুপ্ত ব্যাধি প্রাবশ্য দেখিলে তাহার চিকিহসাত্ব ৪ পবীট্ষোর বিশেষ যুত্ব 
প্রদর্শন করিবে। 





অপ্তম অধ্যায় 


)18100110881077 01 [18777816 (91)1621 07058. 
সত্রীজনন-যস্ত্রের কুগঠন। 


১1 481058106০0: 10991170007 1)959]101১01)017% 


০£ 00০ 0%০:৪১--জরারুর ভাব বা অসম্পুর্ণাবস্থা | অতাব 
নিতান্ত বিরল; তবে জুপূর্ণাবস্থা। কখন কখন দেখা যায়। এজপ হইলে 
' এক বা ছুইটা, মকর পিওব পদাথ মৃত্রাশয়ের পশ্চাতে পরিবেষ্ট জড়িত 
হইফ়্া অবস্থিতি কবে। ইহার সাহত যোনিও অসম্পূর্ণ হওয়ায় ইহার 
অস্তিত্ব সহজেই 'অনুভব করা ঘার। মাসিক খতু হয় না৷ এবং সরলাস্ত্রে 
অন্গুলী ও মুত্রাশয্ে সাউও প্রবিষ্ট করিলেও জরাধু উপলব্ধি হয় না। 


।২ 0119 0001৬--জরায়ুর দ্বত্ব । এই বিষয়টী বুঝিতে 
হইলে ভ্রণের,পবিবদ্ধন ল্মরণ করিতে হইবে। যেকপে মুলারের (2111975 
০০91) প্রণালী ও উল্ফের পিওড (01090 0০৭১) বপ্িত হয় তাহা 
মিড্য়োয়াইফারী (0113ঘ11915) বা স্থাতকা পুস্থকে বর্ণিত আছে । 
হৃলারের প্রণালী সংযোগ না হইলে তাহ দ্বিভাগে বিভক্ত হইয়া ছুই 
জরায়ুর উৎপন্থি হস এবং প্রত্যেক জরায়ুর মহত পৃথক যোনি সংলগ্ন 
থাকে। 

৩1. 69:93 0০1০০:০1৯-০এক শৃঙ্গ জরায়। মুলারের 
গুরণাল্টয এক দিকে বৃদ্ধি ও অপর দিকে অসম্পূর্ণ থাকিলে জরায়ু এক পার্খে 
লন্বা ও বক্র হয়৷ ইহাতে খু হও গর্ত ধারণ প্লাভাবিক মত হইতে পারে। 
ঘে শৃঙ্গ অসম্পূর্ণ, তথায় গর্ভাধান হইলে উহা! বিদীর্ণ ও জননীর জীবন 
নষ্ুহত্ব। ' . 

৪। 00৮০1০5" 75 ছিশৃঙ্দ জরায়ু । ছুই পার্ের 
দুই প্রণালীর অত্যাধক প্রিবদ্ধন ও'পরম্পরের সংযোগের অভাব। কেহল 
নিঠ্ভাগে সংযোগ থাকে। ইহাতে ফণ্ডস (98409) বা জরায়ুর স্ুণ 
ভাগ ছুই ভাগে বিভক্ত, অপরাংশ একক হয়। 


স্্রীনন-যন্ত্রের কুগঠন। ৪২৭ 


€। [06709 01৩৩০1৪5  ছ্িকুঠারী জরায়ু । ইহাতে 
গর্ভাশয়ের অবয়ব স্বাভাবিক, কেবল মর্ধ্যস্থলে একটা পর্দায় উহ্াব গহ্বর 
ছিভাগে বিভক্ত করে। এতৎসহ যোনির একত্ব বা উক্ত পর্দার বৃদ্ধি ছেতু 
দ্বিত্ব দেখা যায়। 


৬1 [073200119 8625৪-ৈশব জরাহু | যৌবনারজ্ঞে 


জবার যে পরিবদ্ধণ হয় তান্ার অভাব হেতু উহার আকৃন্তি বরং লহ্বা 
থাকে। খু কাচ হয় না, অর্থাৎ অর্তবাতাব ইহার বিশেষ লক্ষণ। , 


৭ 469812039৮৪ জরায়ু-মুখের অবরোধ | আঙ্ম 
'বরোধ অতি বিরল এবং তাহা হইলে যোনিরও অবরোধ হইগ্না থাকে । 
জন্পপরে কোন পীড়া হেতু জরাযু-মুখের অৰরোধু সাধারণ ঘটনা বলিতে 
হইবে এবং ক্ষত, বিদ্ারগাদির পর জরায়ু প্রণালী অধুকু্ধু হইয়া যায়। 
প্রসব কালে অনেক স্ত্রীলোকের গর্ভাশয়ের মুখ বিদীর্ণ হয়, তাহা হয়ত 
সেই কারণে বিখলিত হইতে গাবে, অথব। (চিকিৎসার্থে ই স্থানে নাইটিক- 
এসিড্‌, প্টামা ফিউজ নাটেট্‌ অব মিলতার বা অগ্রিদপ্ধ করিলে ক্ষত 
যখন আরোগ্য হয়, প্রপ লী হয়ত বদ হইয়া ষ:য়। উক্ত প্রণালীর্‌ বাহ্‌ 
বা অন্তমূখ (05 894৫00 9 17061510) গর্ভ কালে অপ্রকৃত ত্বকে 
(5159 07910110৩)এআবৃত করিতে পারে। বৃদ্ধ বন্বর্সে জরাফু গ্রীবার 

খ্ঘতি বশতঃ প্রণালী ক্রমশঃ হ্রাস হইয়া বাইতে পারে। উহার বাছা 
দেশে অর্ধ,দার্দির প্রচাপনে স্ানীভূত মোনিত, বহুপীদ কিছ গ্ীবার 
ন্যুজভায় প্রণালী রোধ হয়। রর 
যৌবনারস্তের পূর্বে, পীড়া আরস্ত হইলে প্রসডতবর পুর্ব লক্ষণ সকল 
দেখা যায় নাঁ। ছিদ্‌ হীন কৌমারিকা (,/১০৩:/০7০০ 11519৩) থাকিলে 
যে সকল লক্ষণ উপলব্ধি হয় এ গলেও তাহাই হুইয়া থাকে ।* মধ্যে মধ্যে 
জরাদুতে শুলবৎ বেদনা, বস্তিতে বেঘনণ ও প্রসবের ন্যায় আকর্ষঘী বেদনা 
এবং তত্সহু আওবাবরোধ থাকিলে এই বিকৃতির আল্মত্ব সন্দেহ হইতে 
পারে এবং পরীক্ষ য জরাযূ-যুধ রুদ্ধ ও দেহ বর্ধিত থাকিলে 1হমাটোমিট। 
(72109907908) অর্থাৎ জরায়ু মধ্যে শ্োলিত ফক্চযী অনুমিত *কর। 
ষাইবে। ৃ 
নির্ণয় তত্ব | ইহ! গর্ভের সহিত রম জঙ্গায়। রোমিণীর পূর্ব 


বিবরএ, স্তন-লক্ষণ, জরায়ু-গ্রীবার কোমলতা, তু বন্ধ হওয়ার সময স্কইতে 


এ২৮ শ্রীরোগ-বিধায়ক। 


জরাুর ক্রমশঃ পারবদ্ধন, গর্ভাধানের সম্ভবত্ব এবং এ অবস্থায় অন্যান্য 
লক্ষণ দ্বারা গর্ভ নির্ণয় করিবে শোণিত দ্বারা জরায়ু স্ফীত হইলে 
(75970210780), ও স্তন বেদ্দনা-যুগ্ত হইলেও চুচুকে নিকটব্তাঁ ত্বক 
বিবর্ণ হয় না এবং গর্ভ হইলে জরাষু যেমাসে যে পরিমাণে বৃদ্ধি হয়, 
এখানে তাহা দেখা যাঘ না এবং গ্রীবা বরৎ কুঞ্চিত ও ভিতর প্রবিষ্ট হয়, 
তথাচ উহ? কোমল হইতে দেখা যায় না। 

চিকিহল11 গর্ভাশয় শোণিতদ্বারা স্ফীত হওয়া অনুমিত ও 
জন্রাযূ প্রণালীর অববোধ নির্ধারণ করিতে পারিলে গ্রীবার মধ্যাস্থলে কর্তন 
করিয়া অবরোধ নষ্ট করিবে এবং আত্যন্তরিক শোণিত এম্পিরেটার ব1 
টোকার দ্বাবা অল্পে অল্পে নির্গত ভরবে কর্তিত অংশে পাক্রোবাইড 
অব আইবণ অবলেপন করিলে উভয়ে আর সংযুক্ত হইবে না এব" শোণিত 
আবও বোধ হইঙখ 

অর্ব,দের প্রচাপন বা গ্রীবার স্যুজতা হেতু পীড়ার উৎপত্ি হইলে 
ই ব্যাধির প্রতিকার করিবে। 

জবারু-গ্রীবার অন্তমূ রুদ্ধ (36০7০59) হইলে: ক্রমশঃ ঘোটা আাউগ্ 
বাবুজি প্রবেশ করিয়া প্রমারণ কৰবিবে এবং প্রযোজন বোধ কবলে 
বেলকার, কাছি বা মিটোটোম (15919519) নামক অস্ত্রে রুদ্ধ স্থান 
কর্তন করিয়া পরে শোণিত নিগত করিবে । 

৮1১ 4991 ৮৪1৮০) অবক্দ্ধ যোনি-পথ | এই বিকৃতি 
আজন্ম হইতে কদাচিং দেখা যায এবং যোনি-ওষ্টের সংঘষোগই ইহার 
কারণ জানি । শিশু জন্মিবার পবেই তাহাকে ধৌত কবিবার সময় 
ইহার অস্তিত্ব দেখা খায়, একটী প্রোব (০৮০) দ্বারা খোনি-ওষ্টগ্বয 
বিচ্ছেদ কবিলেই বিকৃতি নিবাবণ পাইবে 

যোনিদ্বাবের প্রদাহ, ক্ষহ প্রভৃতি হইলে এই ছুর্খটনা হইতে পারে। 
প্রোব, ধা! অস্ত্রাদি দ্বারা উহাও ছিন্ন করা যাইতে পারে। 

৯।  10109:00969 17575)00, ছিদ্রহীন কেমারিকা । 
ইহা কেবল আঙ্দন্ম বিকৃতি। যে পধ্যস্ত বালিকাগণের খতু ন! হয়, সে 
পর্ধযপ্ত কোনও অহুখ্‌ উঠীন্বন্ধি হয় না,.এবং প্রথম প্রথম যে অস্থখ হয় 
তাহা কন্তান্তব বলিয়ং পরিগুণিত হইয়া, থাকে । প্রতি মানে ধুর লক্ষণ 
দুষ্ট হয়, কেবল শোণিত 'আৰ দেখা যায় না এবং আকর্ষন বা! প্রদষ- 
বেদনার ন্যায় কষ্ট হস্স। সিম্মোদরে, পৃষ্ঠ দেশে ও জজ্যাতে বেদনা! হক 
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এবং গর্ভশ্রাব হইলে যেরূপ যন্ত্রণা হয় ইহাতেও তদ্রপ হইগ্লা থাকে! নাড়ী 
বেগবতী ও মুখমণ্ডল আরক্ত হয়, দৈহিক উষ্চতার বুদ্ধি, শিরঃপীড়া এবং 
বমনাকি হইয়া রেোগিশীকে অত্যন্ত কাতর করে। এই সকলজবীর় লক্ষণ 
ব্যতীত বস্তি-দেশে ট্টারবোধ, অন্ত্রের উদ্দীপন! বা মৃত্রকঙ্ছু হইতে দেখ! 
যায়। এই সকল কয়েক দিন থাকিয়া অন্তর্থিত হয়, নিতাত্তপক্ষে অনেক 
পরিমাণে হ্রাস হই ৩ ব ৪ সুপ্তাহ রোগিনী হুশ্থিরে থাকে, কিন্তু তাহার 
সাধারণ স্বাস্থ্য ভ্রমশঃ নষ্ট “হয়, ক্ষুদামীন্দ্য, বিবমিষা কদাচিৎ বমন ও " 
অন্য ক্রমশঃ বৃদ্ধি" পায়ঃ দৈহিক বর্ণ মেটে মেটে হয়, চুল হরিদ্রা বর, 
জিহ্বা লেপমুক্তা ও আবিল, কোষ্ট বন্ধ ও শিরঃপীড়া একই ভাবে থাকে । 
তৎ্পবে গলিত পদার্থ আশোধিত হইলে যে প্রকার জর হয় (১৪1/:)5০:018) 
মেইকপ জব হইবার সস্তাবনা। 

এতন্মধ্যে শোপিতদ্বাবা জবায়ু স্ফীত হওয়ায় সুতা্নিলীডিত হন 
এবৎ তঙ্জন্য প্রত্রাব বদ্ধ হইতে দেখা যায়। এইকপে নিস্তেজস্ক তান ও 
সান্লিপাতিক চিহ্ন ধকল উপলব্ধি হইয়া থাকে; অতিশয় হুব্বলা ও সৃত্রবৎ 
লাড়ীঃ ডে ০১1. 0/7690551)815৬), বমন, দৈহিক শীতলত, ইত্যাদ্দি। 

অন্যেন এই প্রসারণ ক্রমশঃ হওয়া তাহা সহা হইয়াযায়। থুতুব 





পি 
৪৩৬ 
নং ৭২। শ্রন্ত শোণিতে ঘোনি ও জরাপর প্রসারণ । ছিদ্রহীখ কৌঁমারিক! (ফোঁ); 
যোনি (যো); সরলান্ত্র (প), মুখীশয (যু); অঙ্গাযু (জ),। 


অভাব ও উদব ক্রমশঃ স্টীন্ত হওয়ায়, হয়ত নহী তাহা গঞ্াধান মলে 
করিয়া অংস্বীর চিকিসককেকউন্ত 'ঘটন! জ্কাত করেন। এবপ স্ত্রীলোকের 
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খতু কখনই হু নাই এবং উরে যে স্বীতি হইয়াছে, তাহা গর্ভ ধার 
অপেক্ষা অধিক দিনের । কাহার কাহার অস্ত মৃতরাশয়, মামিকা, বা ত্বক 
হইতে প্রাতিনিধিক (ড1০871993) আর্তৰ ৃষ্ট হ্‌ইয়! থাকে, গৃহী হয়ত 
তজ্জন্যও চিকিংনকেব পরামর্শ গ্রহণ কবেন। ং 
কৌমাবিকা ছিদ্রহীন হওয়ায় যোনির নিয় ভাগে তাহা গোলাকার 
আবক্ত অর্দেব ন্যাধ দেখায় এবং সরলান্ত্রে অগুলী দিয়া পরীক্ষা করিলে 
] যোনিতে তরঙ্গ-সঞ্চালন 71096046911) পাওয়া য'্র।" এইস্কীতি বস্তি- 
শর্ভ অনেকংশে সম্পৃবণ কবান্ব তাহাতে স্থানাভান হর এবং সরলান্ত 
নিপীভিত হইয়া থাকে । ফলতঃ প্রথমে যোনি, পবে জরাযু এবং অবশেষে 
ফেলোপিযাখ্য নূল প্রসাবিত হয খতৃ-কাশল অতীত হইলে শৌপিতেব 
জলীব ভাগ কতৃক আশোবিত হইয1 থাকে এবং অবশেষে ফেলোপিক্বাখ্য 
নল দ্বাবা উইচঅউদর গহ্বরে বিশেষতঃ ডগ্ৰাসাখ্য থলাতে পতিত হইঘ। 
হিমাটোদিলের (715047489010) উ ংপত্তি হয়। 


ভাবিফল | পীড়া অতিশয় বৃদ্ধি হইলে সহসা যদি টোকার 
দ্বারা কৌমারিকা ভেদ করা যায়, রোগিণীর শীগ্র খুঁত্যু হইতে পারে, যেহেতু 


১। এইরূপ অস্ত্রোপচারে জবাযু সন্কুচিত,হওয়ায় পরিবেষ্ট মধ্যে 
শোপিভ পতিত হইবা তাহার প্রদাহ উৎপন্ন করিতে পারে ; 

২। ফোলোপিয়াখ্য নলের বিদাবণ হয়। পূর্ধব হইতে ইহার প্রাচীর 
অন্তিশৰ পাতলী হয় এবং সহসা জরাযু কুপ্ণিত হইলে তাহাতে যে শোণিত 
ধাঁনিত হয়, তাহ] ধারণ কবিতে মা পারায় উহার বিদারণ হইযা থাকে। 

_৩। কৌমারিকা ভেদ করিলে তাহাতে বাহু প্রবেশ করিয়া শ্রদ্ত 
শোণিত গলিত হইয়া যায় । ইহাতে জবায়ুব ও বস্ভিবেষ্টের ভয়ানক 
প্রদাহ হস্বর্শকন্থা পাইমিগ়া (05১97019) ইয়া জীবন নষ্ট হস । 

“চিকিতসা | বাষু প্রবেশ করিলে যে ভয়ানক বিপদ হয় তাহা! 


মনে রাখিযা শৌণিত নির্গত করিবার চেষ্টা পাইবে । ইহার জনা অনেক 
উপায় অবলঙ্রিত হইশান্তে কিন্ত যে কপই অস্ত্রোপচার কব! যাউক, তাহা! 
বিপদ্‌-জনক মনে কথ থেনুং আত্বায জনকে বলা উচিত । 

'স্পেনসান ওয়েলস কত টোকার (নং৭০) সহ একটী লঙ্বা ড্রেনেজ 
টিউব যোগ কবিয়া। শার্ঠিত জে ২ নির্গত কবিবে ও যাহাতে বায়ু প্রবেশ 
মাুকবে ততপ্রতি সঙত দুটি রাঝিবে । অধিক কাল ব্াপিঘা এই কার্ধ্য ন। 
করিলে বিশেষ অনিষ্ট হয় । অক্কোপঢার পরেন্যদি শোণিত বিগলিত হইয়া 


স্রীজনন-যষ্তের কুগঠন । ৪৩১ 


যাওয়ার চিহব পাওয়া যায় তাহা হইলে ১পাইণ্ট জলে ২ ড্রাং টিংচর 
আইয়োডিন্‌, বাঁ আং সল ফুবস এসিড! বা ২--৪ ভ্্াং কার্বালিক এসিড 
কিন্বা। ১৭ হইতে ১৫ গ্রেশ পান্মাঙ্ষেনেট অব পটাস দ্রব করিয়া প্রক্ষেপ 
দিবে। মেবন জন্য কুইনাইন, অফিম প্রভৃতির ব্যবস্থা করিবে। 


পরিশিষ্ট । 


১1 095011)1০৭._ব্যবস্থাবলী 1 
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সাক্ষেতিক চিহ্লু। 
গ্রেশ্গ্রেণ। ডাঁংল্ডাম; আংসআউন্স, মিংলমিনিম; পাঁংকপডিশর, 
মিঃস্মিশ্রিভ কর: প্র্প্রচর ও প্র, পরল প্রস্তুত কবিভে ষৃ প্রয়োজন; 
ছোট চাম5-১ ওম) বড চামচ-৪ ডামণ 


নং ১। কুইনাইন ও আইরণ | 
জুইনি সঙ্ফ: ১২ গ্রেণ$ এসিড : নাইটো-মিউর : ডিল : ১ ড্রাম; ফেরি 
সল.ফ : ৩০ গ্রেণ ং একোয। মিন্ব : পিপ ৬ আম । একত্র মিশ্রিত কর্দিয়া 
অর্ধ ছটাক পরিমাঠ্েঞিনে ঢুই বাঁব। 


নং ২। কুইনাইন ও স্টীকনিয়!।, 
কুইনি সলফঃ৩* গ্রেণ; একৃষ্রাক্ট হাইবোসারমস্‌ ২৪ শ্রেণ; ভ্রীকৃনযা 
৯ গ্রেণ ; ফেরি সল ফ: ১২ গ্রেণ। 
ইহাতে ২৪ টা বটিকা প্রস্তত দিয় প্রাতে ও সীয়াছে একটা করিষা 
সেবন করাইবে। 
₹৩। কুইনাইন ও আইরণ। 
কুইনি সলফ: ২ থ্রেণঃ পলভ.: জিঞ্জি:- ২ গ্রেণ; ফেবি পেরক্সাইড 
৯ গ্রেণ। ইহাতে এক মাত্র! । এইকপ মাত্রা দিনে ছুইবার 
নং ৪1 কুইল্গুইন ও ট্রিক? 
রা এ 
টিংচর কুইনাইন কম্প:১ আহ; লাইকার স্্রীকনে্সা ৩, মিং ;পটিংচর 
সিন্‌কোনী কল্প £$ ড্রাম; ডিককু: সিন্কোনী ৭২ আহ) 


মিশ্রিত কাব অদ্ধ ছট!ক মাত্রায় দ্রিনে তিন কাৰ। 
০ 
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নং ৫।| ফেরি ডায়ালিসেটস | , 
কুইনি সলফ : ৩০ গ্রেপ ; লাইকাৰ ফেরি ডারালিসেট ৪৯ মিং) পলভ. : 
কলম্বী ১ ড্রাম; পরিষ্কত জল ৮ আত। * 
মিশ্রিতকর। ইহাকে ৮ ভাগে বিভক্ত কলিয়া ১ ভাগ মাত্রায় 
দিনে ছুই বার। 
নং ৬। ফেরি আইয়োডাইড ॥ 
ফেরি আইয়োডাইড ১৬ গ্রণ; টিংচর কলম্বী ১ আত) কিস্বা টিংচব : 
জেন্সিয়েনী সম্প: ১ আং: পনিষক্ষত জল ৭ আহ। অদ্ধ 'ছটাক মাণান্ব 
দিনে তিন বার । 
₹৭। ফেরি ডায়ালিসেউস। 
ল'ইকাব ফেৰি নাষ।লিসেটস ১১ ডাম, লাইকাব ত্বীকনিধা ২ ডাম; 
ম্যাণ্ধেম সলফ : ১ আহ; একোথা মিদ্ব: পিপ,;৮ আহ। অগমাংশ 
মাতার দিনে তিন বাব। 
নদ ৮1 সাইটে ট অব আইরণ। 
ফেরি এট, কৃইনি সাইট স ৯ দ্বাং টিংচব কলম্ী ২ ডাম : পটাস সলফ, 
১ আহ; একোয়া গিউরা ৭২ আহং। বিবিধ পাড়াদ দেভ হুর্ধল হইলে 
অই্টন'ংশ মাতায় দিনে তিন বান। 
75 ৯1 আমিনিযেট অব আইউরণ । 
সেলি জাসিনিয়েট : ১ গ্রেণ, বূইনি- সলকফার ২৯ গ্রেণ : এক্স, 
হাইয়োসাবামস্‌ ১০ গ্রেণ। 
1মশ্িত কনিযা ইহাতে ২০টা। বটিবা শ্রস্তত কবিয়া একটা 
সাহাছুে। 
নং ১০1 ফল্ফরাস। 
ফেবি যক্ফান, ১ আহ কুইনি সল কাস ২০ গ্রেণ : এক্স: প্যাগেভার : 
১ ড্রাম, আইল ক্যামেগা ৩০ মিনিম। 
মিশ্রিত এরিযা ইহাতে ৩৭ টা বটিকা প্রস্তুত কর, ২ ট। মাত্রায় 


দিনে ছুই বার। ্ 
১৯1 এটকিন্স সিরপ। 


টকিলস সিবপ : ৪ ড্রাম, টিংচর কোগ্নামিয়া ৪ ভাম; জল ৭ আউন্দ। 


21 
ইহাতে ৮ মাত্রা হইবে! 
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নথ ১২1 লাইকাঁর এমনি এসিটেটিস_ 1 

লাইকাব এমনি এসটেট : ৯২ আহ) ম্পিবিট : ইথার: সলফ : কোহ : 
ইন জিন আট: লিকুইভ : ৯২ ড্রাম; একোরা* ক্যান্ষরি ₹ 
৬ আহ। 

মিশ্রিত কর। রন মাভাষ তিন ঘণ্টান্চব। 

নং ১৩।* ডোভাস পিডার । 

পল: ভেল্ভারি ১৬ গ্রেণ; পটামি নাইট্াস ৩ গণ; পল £ 
ইপিকাক : ১ গ্রেণ। . 

মিশ্রিত কর। ইহাতে এক মাত্রা, বাত্রিতে নিদ্রাব পুর্ব সেবনীদ । 


নও ১৪। সোডা ও রুবার্ক। ০ 
ফোডি বাইকার্ব £ ১২ গ্রেণ ; পল.ভ : রিষাই ১২ গ্রেণ , * (কট : এলোজ 
৪ ডাম 7 একোত্ব! পিমেন্ট : ৬ ডাম্‌। 

ইহাতে এক মাত্রা । চাবি ঘণ্টীস্তৰ | 
গু 
নং ১৫। টাঁপেন্টাইন এনিমা। 
অইল টেরিবিন্ব ২ ড্রম; উষ্ণ জল ১ পাইণ্ট। 
ইহাতে একবার প্লিচকারী হইবে । 

নু ১৬। এলোজ এনিম । 
ভিকক্ট : এলোজ ১ আহ; উষ্ণ জল ৯ পাইণ্ট। 

ইহাতে একবাব পিচকাবী হইঙব। 
নং ১৭।৯ সেন। ও সপ্ট | 


ম্যাপ্রেস্‌: সলক ; ৪ ড্রাম; এমিড, নাইটি ভিল,: ১ মিংঃশটখচব 
সেনি ১ ডাম; ইন্ফ £ সেনি ১০ ভ্াম এস্কায়। ৪ আহও। 
মাশ্রত করিধা একবাবে রা 


নত ১৮ এ্লোজ ওকি 1 


চে গু 
মোডি বাইকার্ন £ ১২ গ্রেণ ; প্ল্‌ভ*: রিযবাই ৯৯ ঠেথ; ডিকক্ট : এলোজ 
৪ ড্রাম ; একোয়া পিমেন্ট : ৬ ড্াম। 
দ্লিশ্রিত করিয়া! সেবনীষ । 


৪৩৬ স্্রীরোগ-বিধায়ক | 


নৎ ১৯। সোডা ও এলোজ" 
সোডি বাইকার্ব : ৩০ গ্রেণ ; এলোজ ২০ গ্রেণ; পলভ : ক্যাপ মিসাই 
২* গ্রেণ ; অইল ল্যাভেও্ড : পর্ধযাপু পনিমাণ । 
একত্র মিশ্রিত করিয়া! ১৮টা বটীক। প্রস্তুত করতঃ ২টা বটিকা প্রত্যহ 
সেবনীয়। (1). 00109) 


নং ২০। এমনিয়! ও1সন্কোনাঁ | 


£পরিট এমনি, এরোম্যাট : ৪ ড্রাম ; এক্সট 1: সিন্কোনি কেবি ১২ ড্রাম; 
টিংচর রিয়াই ৪ ড্রাম; ইন্ফ : রিয়্াই ৮ ড্াম। 
মিশ্রিত করিয়! ষষ্টাংশ মাত্রায় দিনে ২ বা ৩ বাব (0)7- [0097) 


নং ২১। এমনিয়! ও সিনকোনা। 


এমনি কার্কনাস, ৪* গ্রেণ) টিৎচর ডভিজিটেলিস, ১৯ ড্াম ; টিৎচয় 
সিন্‌কোনি ফেবি ২ ড্রাম; একোধা মিস্থ : পিপ.:৮ আহ। 
মিশ্রিত করিয়া অষ্টমাংশ মাত্রার দিনে ২ বা তিন বার। 


ৎ২২। হেলিবোর। 


টিংচর হেলিবোর ১২ ড্রাম ; টিংচব আর্দট ২ ড্াাম) অইল, স্তাবাইন্‌ 
₹ডাম) ভিকক্ট ৪ এলোজ ৭২ আহ । 
মিশ্রিত কর। অষ্টমাংশ মাত্রায় দিনে ছুই বার। 


নৎ ২৩। হথার। 


স্পিরিট ইথখ'র ৩* মিনিম 7 ক্রোরিক ইথাস ১৫ মিনিন 7 একোয়া ক্যা্ফর 
১ আঘ। 

মিশ্রিত করিয়া এককালে সেবন করিতে হইবে কিন্তু ইহার গন্ধ 
অনেক স্ত্রীলোক সহ্য কবিতে পারেন না, তাহাদের জন্য-_ 
স্পিরিট এমনি কিটিভ,: ৩* মিনিম ; টিংচর অরান্নি ১ ডাম; সিবাপ 
মিল্পেল ১ ডাম) ইন, জ্রান্সি কম্প, : ৩ ডাম; এ: কোা ক্যাম্কর 
ঙড. াম। 

মিশ্রিত করিয়া সেবন ক্রাইতে হইবে। এক মাত্রায় এ সকল 
গঁষধধে উপকার না হইলে পৃ্ঃপুনঃ মেৰন করান বিধি। 


ব্যবস্থাবলী । ৪৩৭, 


১ন্ং২৪। হেন্বেন্‌ শু ক্যাম্মর । 


এমনি কার্কনাস্‌ ৩০ গ্রেণ; টিংচর হুহিষোসায়ামণ্‌ ২ ডাম; টিথ্চর 

ক্যাঞ্টোরিয়াই ৯ নাম; টিৎচর ক্যাম্ষরি কম্প £ ৩ ডায়। একোয়। 

ক্যান্ফর ৬ আঙ। * 
মিশ্রিত করিষা ষষ্ঠাংশ মাতাধ ৪ ঘণ্টান্তর। হেন্বেন অপেক্ষা 


গাঞ্জা বাহেম্প অল্প উপকারী নহে। 
চি 
নৎ ২৫। ফল্ফরিক এসিড) 
এসিড ফক্ষবিক ডিল. : ১২ ড়াম; বাপ, অবাক্সি ৬ ডাম : টিংচৰ 


সিন্কোনী কম্প : ১ আং; ইন্ফ: অবান্সি ৮ আং।. মিশ্রিত কবিয়! 
ষষ্ঠাংশ মাত্রাফ দিনে তিন বাব সেবনীয়। 


নং ২৬। হাইপৌ-ফন্ফেট অব সেডা। 
সোডি হাইপো-ফন্ফেটল্‌ ৮০-_২৪০ গ্রেণ; স্পিবিট ইথার ১ আং; 
টিংচব সম্বপ২ ২ আং)১কিত্বা টিংচ সিন্কোনি ফেবি২ আহ; জল 
৩ আহ; 
ছোট এক চামট এক গ্রাস জলে মিশ্রিত করিয়া দিনে ছুই বাব। 
চি 


নং ২৭। আইয়োডাইভ. অব লেড পরেসরী ॥ 
প্ন্নাই আইয়োভাই ৮০ গ্রেণ; এক্সটাক্ট : বেলাডনি ২৪--৪% গ্রে? 
একাটাক্ট ; কোনিয়াই ১১২ আহ; ওলিভ অইল ২ ডাম? 
৬ ॥ 

এ সকল মিশ্রিত কবিঘ্না অগ্নিব উন্থাপে গলাইতে হইবে” এবং 
আয়তনে কনিষ্টান্গুলির ন্যাব ও %* ইপ দ্বীঘ কাগজেব নলিঞ্ত ঢালিতে 
হইবে, এই রূপে ৮টা পেসাৰি প্রস্থত কবিষা প্রতি বাত্রে বা একবাত্রি 
অন্তর যোনি মধ্যে প্রবেশ কখাইযা দিতে হহনে। 


নং২৮। ম্যাগ্রিসিয়।। 


৬ 4 - 
ম্যাগ্রেস,: সলফ : ৪ ডামও ম্যাগ্রেস্‌ £ কব ৫০ গ্রেণ & ভাইনাম, : 
কলচিসাই : ২০ মিনিম ; জল ১ ক্চাৎ। 


মিশ্রিত করিয়া দিঝসে ছুই ঝা তিন ঝর সেবন,করাইবে। 
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ৎ ২৯৭ বলকারক | 


কুইনি সল ফাস ১ ত্রোণ : ফেৰি অক্মাইডাম্‌ হাইড়ে টম ৩ গ্রে; জিন্সাই 
ফক্কাস ১ গ্রেণ। 


মিশ্রিত কৰিঘু। এই প্রকার মাত্রায় দিনে তিন ঝান। 


নৎ ৩০1 বলকারক্‌। 


হইনি মল কাস ১০ গ্রেণ , এসিড নাইটো-মিউৰ ২ ভিন, ৯৫ মিনিম 
নিক 1 স্টি কন্যা ২০ [মানম ংলাইকাব ফেবি ডাসালিসেটম্‌ ২৫ উম) 
একোয়া পিউবা ৪ আহ। 


মিশ্িত কর। ইহাতে ৮ মাতা । এক এক মাত্রা প্রাতে ও 
সাষাক্ছে মেবনীয & 


৮২6 


এ 


নং ৩১। রেচক। 
ম্যাপ্রেস: সলঙফ ১৫ আহ, ম্যাপ্সেস : কান্বণাস ও ডাম :সোডি 
বাইকাব্র : ৪ ড যম ; পল :জিঞ্িব - ১ ডাম, 
'মিশ্রিতকব॥ এক হইতে তিন টা-ম্প,ন-দুল শঘনেব পুরে বা যে 
কোন সমদ্ধে ফ্লোষ্টবদ্ধ হইবে । 
শং৩১। রেচক। 
পল . রিধাই . ৬ গ্রেণ, পটাসি মলক : কিন্না ঘোডি সল্‌ফ ১০ গ্রেণ' 
পল.ভ্‌ : ভিঞ্িব : ৩ গ্রেণ, অইল ক্যা থা ২ মিনিম্‌। 
মিশ্রিত কর। “উষ্ণ জলে এই শ্রকান এক মাত; মিশিত কবিছ। 
পরাতে ও সবে সেবনীর । 
নৎ ৩৩। অব্সাদক 


পিংচব ক্যানাবিস, ইণ্ড : ১৫২০ মিনি, টিংচব মস্ক ১০ মিং) টিংচব 
ক্যাম্মব কম্প ৮৩০ মিনিযু, ম্পিবিট ইথাৰ (সল ফ) ৩০ মিনিম্‌) কিন্ব। 
শ্পিবিট ক্লোরোবন্ম ৩৫ 'ননিনৃ; একোর ক্যাম্ষব ১ আহ। 


ফিরত কৰিব, এট বূপ মাত্র! কুদ্ছাত্তনেব বেদনাব সমঘ্ব দুই 
ঘণ্টাত্ব সেবনীন্ন। 


বাবস্থাবলী | ৪৩৯ 


নৎ ৩৪ | আন্দসাদক। 
টা্ি ব্রোক্সাইড ২০৩০ গণ : কিম্বা এমনিঃত্রে'সাইড ২০৩০ 
গ্রেণ ; টিখ্চর প্েেবোফবম্‌ ৩০ মিনিমূ, এমনি মিউবিখাস ৫ গ্রেণ 
একোঘা ক্যানন ৯ "আহ । 
মিশ্রিত কধিধা এই পরিমাণে দেনে ছিন বাব। 
* নং ৩৪) প্রেঠক। 
শিল : কলোিস্ছ. কম হাইদোসাঘামম ৩০ রেশ পিল ক্যালুমল 
১৫ গ্রেণ) অইল, ক্যাসিঘ। ৩ খিনিম। ॥ 
মিশিত কব) ইভাঁতে ১২টা বটিক। বিঘা এব বা ৫ই হুটিক! 
প্রতি নাঙিতভে জেবনাদ। 
নং ত৬। রেচক। 
এক্সট।কঈ কলোফিছ কম্প : ২০ গ্রেণ, পিল নিযাই কম্প ৯০ প্রেথও 
পিল, : কান্থেজিনা কম্প ২৭ শ্রেএ - আইল. ক্যাসিন। এ মিনিদে। 
কা কবিষা হাতে ১১টী বটিক। প্রন্থতি ককাহ' প্রত্তি বারিতে 
১ বাটা ঘেবন কবিবে। 
২৯7) ভান্সাদক (পর্রিনভুক)। 
টা কোমাইড ১০ গ্রেণ। লাইকব ভা [াসনিকেলিষ ৩, মিঃ, টিংচব 
[ইয।সাঘান ২০ মিনিম্‌ : টিংচব ক্যানাবিস ইপণ্ড ১৪ পমিৎ. মিউাদিল : 
রা ২ জাম, জল ৬ডাম্‌। তি). 
মিশ্িত কৰ। এবন্প্রক।+ টিএ ধিনে ৩ বাব শ্োবশীঘু । 
শৎ৩১। অবসাদক । 


পটাসি ত্রোমাইড, : ১০ গ্রেণ , হিটার ন্‌ এমনি এসিটে। 
প্গাবই ইথাশিস, ৩০ মিশিম, জল ১ ৭ । 

মিশ্রিত কব। এইব্প মাত্র। দিনে হা বাব। 

মহ ৩ । মণাথিসিসু 
8৩৮৯৩ « 

ম্যাগ্রেস,. সলফ ; € এম : টিংচর হাইযাসাযামূ $ 
এসিড, : ফলদ : ডিল, : ১ 1ম*; একোদ15 পিিমন 2৪ আহ । 

মিশ্রিত কবিবা 1 চতুর্থাদণ মাত্রা দিরন তিন কণ। 


ন্ 


ভা? 
৮৮৮ 
এ 
হি 
ক্র 
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নং ৪০ । ঘডিজিটেলিস। . 
পটাসি : নাইটস আ্ডাম ; টিঘঠব ডিজিটেলিস : ৪* মিনিম ; সিরপ,: 
পিম্পেল, কিন্বা,লিমন, : ৪ ডাম 3 পবিক্কত জল ৫২ আহ। 
মিশ্রিত করিয়৷ চতুর্থাংশ মাত্রায় দিনে ৩1৪ বার।" 


নং ৪১। এলম। . 
এলম ১০০ গ্রেণ , পিরপ, : বিয়াডস : ৬ ড্রাম; ইনফ£: রোজি এসিডা 
৮ আহ। 4 
” মিশ্রিত করিয়৷ বড় ছুই চামচ মাত্তায্ধ তিন শণ্টান্তর। 


নৎ ৪২। গ্যালিক এসিড । 


এসিড. £ গ্যাহিক « ১৫২৫ গ্রেণ ; এসিড; সলফ £ এধোয্যাট : 
১৫২5 মিনিম ; টিংচর সিনেমন £ ২ ড্রাম ; একৌয়। : ডিছ্রিল; ২আং। 

মিশ্রিত করিয়া এক মাত্রা। রক্তরোধ পধ্যস্ত এইরূপ মাত্রা চাবি 
স্বটান্তর। 

নং ৪৩। এসিটেট, অব লেড। 
প্রশ্বাই এসিটেটৎ : ৩ গ্রেণ ; এলিড £ এসিটিক ৩.মিনিম ; কর্পুরোদক 
৮ আহ ২ ২ 

মিশ্রিত করণ" এইবপ দাত্রায় ছুই বা তিন ঘণ্টান্তর। 

নং ৪৪ । ত্রেমিরিয়া ] 


টিখচব : ক্রেমিরিষে : ১২ ড্রাম ; সিবপ £ প্যাপেভার :& ডাম ইনফ 


ম্যাটিকো ৮তআহ ॥ - 
মিশ্বেত কব। বড় এক চামচ মাত্রা তিন বা চারি ঘণ্টাশ্তর | 
নং 8৫। আর্গট। 


এক্স, আর্গট : ঈলবুইড,:*২ ড্রাম; গ্রিসিরিণ : পিউবিফিকেটাই ৪ ড্রাম; 
টিংচর : ফেবি-পাকে (ইডি: ১ ড্রাম ) দিরহা : জিঞ্জিবার : ৪ ড্রাম. 
পরিস্ৃত 'জল ৬ আহগ. 


মিশ্রিত করিয়া এক চামচ মাত্রায় ৫৬ ঘণটাত্তর 


ব্যবস্থাবলী। 889 
নং ৪৬1 আইরণ। 


ফেবি সলফ : ৯ গ্রেণ ; মাগ্রেস : সলফ : ৩ ডা ; এসিড, : সলফ্ 
ডিল : ২ ড্রাম; 'সিরাপ : অবাঁসি ৪ ড্রাম; একোয়া, ক্যারাওয়ে 
আহ। ৩ 

এক আং মাত্রায় দ্রিনে চারি বার । 

... নৃৎ ৪৭। রেচক। 

ক্যালমেল, ২ গ্রেণ ; এক্স : জোলাপ ৮ গ্রেণ। 

ইহাতে ২ বটিক! নিদ্রার পূর্বে সেবনীয় | 

নৎ ৪৮1 আইয়োডাইড অব পটাসিয়াম | 


পটাসি আইফোডাইড : ২০---৩০ গ্রেণ; টিৎচর সাগর? ৩ ড্রাম 
মিষ্টবা গোয়ায়েমাই ৮ আহ । 
“মিশ্রিত করিয়া ঘষ্টাংশ মাত্রায় দিনে তিন বার 
 ৪৯। ন্ুুগাঁর অব লেড্‌। 


প্রন্থাই এসিটাম ১২ গ্রে ; এসিড. : এনিটিক : ডিলঃ ৩ ড্রাম, জল 
৬ আহা 

মিশ্রিত কর। উহাতে ৬ মাত্রা। জরাবু হইতে রঞ্জতআ্রাবে ৪ কা 
তবণ্টান্তর ব্যবহাধ্য 

নং ৫০ | গ্যালিক এসিড | 

এসিড £ গ্যালিক : ৫ গ্রেণ; এপিড : সলফ ভিল :২* ফিং ং টিৎচর : 
ওপিয়াই £ ৯০ মিনিম ; ইনফিউজন বোজি £ কম্প - ১ আহ। 

মিশ্রিত কর। এইকপ মাত্রা ৪1৬ ত্বীস্তব্ন | 

নং ৫১। কলোসিন্থ। 


একাটাকট : কলোসিস্থ : কম্প : ৩০ গ্রেণ) এক্টাক্ট : এলোজ ১০ গ্রেণ 
কুইনি সল ফাস ৫ গ্রেণ ; অইল মিদ্ব : পিশ £ ১, হিং । 
ইহাতে ৬ ব্টিক1। ইহাকে ডাং কোটন সাহেব ক্যাম্প বেল' পিল 


নাম দিয়াছেল। 5 
নং ৫২। বলকারক,। 


পল : কলশি ১৭ গ্রেণ ; পল: জিঞ্জিবার: ২ গ্রণ : কুইনি সলফ: 
৯ গ্রেণ,; ফেবি কার্বন'স স্তাকারেটা ৫ গ্রে।' 


£৪২. স্ত্রীরোগ-বিধায়ক | 


এইৰপ মাত্রা দিনে ৩ বাঁ ৪ বাব। সলফুবিক«এসিডেব সহ 
কুইনাইন ও আইরণ যোগ করিযা দিলেও হইতে পারে ।  « 
ৃ ২৫৩। কুইনাইনা। , 
'কুইনি সল.ফ: ১২ গ্রেণ ; এসিড: সলফ: ডিল: ২ জাম, ফেরাম টার্ট: 
৪০ গ্রেণ, কর্পবোদক ৮ আহ। 
মিশ্রিত'করিয়। অষ্টমাংশ মাত্রীঘ ৪ বা ও ঘণ্টান্তর | 


র নং ৫৪1 পটাঁস সপ্ট | £ “ 


পটখসি এসিটেট ই--১ ডাম) পট।মি নাইটাস ৫--১০ গ্রেণ ;) টিৎচবং 
ওপিযাই ও সিনিম ; ডিকন্ট: হতুই ১২২ আহ। 
মিশ্রিত কব । ইহাতে একমাত্রা। চারি ঘণ্টান্তব। 


।৭5 নৎ ৫৫1 জুনিপার অইল। 


অইল: জুনিগাব ২ মিনিম : সিরপ £ লিমনঃ ৬ ড়াম : মিউলিল : 
একেসিয়া ৪ আং ; জল ৮ আধ । 
মিশ্রিত কর। যষ্টাংশ মাত্রায় ৬ বা৮ ঘণ্টার । 
নং ৫৬। কুইনাইন ও আইরণ । 
দেবি এট, কুইন : সাইটাস: ই ডাম : লাইকাবধ্দ্বীকৃনিষা $ ড্শম 
এসিড ; বসি: ডিল :১ডাম; জল ৬ আং। 
মি গত কবিরা ষষ্ঠাংশ মাত্রায় দিনে ৩ বাব 
কপ সির করোসিভ ভ সন্দিমেট । 
লাইকাঁধ; হাইনডাজ : পাকেপবাইড: 5 ডাম; পটাসি আইধোডাইভ: 
৩__€ গ্রেণ ৯টি চন: নিউদিদ ভমিসি ১৪ মিলিম : টিংচব; মিন্কোনী : 
কল্প : ২* মিনিম ; একোয়। ক্লোকোফক্খব : কিন্ব। ইনফ : অরান্লি কম্প : 
৯ আহ। রর 
এইকপ মাত্রা দিনে তিন বাঁব। 
দহ 4৮1, £ক্রোমাইড. অব. পটাসিয়াম । 
পটানসি ক্রোমাইভং $-৮$০গ্রেণ ; এক : 'আর্গট: লিকুইড ১৫--২০ 
মিনিম £টিৎচর: সিনক্টোন্ট: ফেব: «২০ মিনিম ২ লাইকার: স্্রীকৃনিয়া : 
তু মিনি জল ১ আহল ৮ 
মিশ্রিত কর। এইবপ মাত্রা দিন ছুই বুর। 


বাবস্থাবলী । ৪৪৩ 


নং ৫৯। লেড লোষণ। 


টিংচর ওপিধাই ১ আখ ; লাইকার প্রন্বাই সব-এসিটেট, ৪ ডামং 
গোলাপ জল *২ আং। 
মিশ্রিত করিয়াণ্ধাবন প্রজ্মত কর। ক্ষতাদির উগ্র এবং প্রচুব আবে 
ব্যবহাধ্য। 
হ ৬০ ॥ সোহাগ? । 


বি 

সিসিবিণ বে"বাকস ২ আহ; লাইকান মফি এসিটেট ১ মাং; গোলাপ 
জল ৫ জাহ। 

মশ্রিতকব। উপরি উক্ত ব্যাধিতে ব্যবহাধ্য ! 

- নৎ ০১। কপুররাদি চর্ণ। 

ক্যাব ৪ ড়ামং স্পিরিট ভাইনাম: বেঁক্টক: এচুব ; বিসমথ. 
কক্বণাস ও ডাম) পলভ: এমিলি ২ আৎ। 

শ্পিবিট দাবা কপূর কেবল মাত্র ড্রব কনিয়া লইবে, তপন্বে অন্যান্য 
উর্ণ তত্মহ মিশ্রিত কবিষ্া। ক্ষতাদিব আন শুক্ক করিঝাব জন্য তদুপরি- 
1বস্তাব কণিবে। 

মং ৬২1 জিদ্ধী আদি চর্শ। 


জিন্দাই; অক্যাইড: ৪ ভাম) পলভ: এমিলি- ২ আছ। 
মিশ্রিত কবিয়। পূর্ববত্ত' ধাবায় ব্যবছাধ্য | এই ছুই ট্রতেব খাৰ। 
ক্ষত-বসেব উদ্দীপন। নষ্ট হয। 


নৎ ৬৩) রা এসিড অহলম। 


এপিড ১ হাইডেসিদ্কানিক - ডিশ: ভাম) জাইকার ০ সব- 
এসি টে ৪. বম ভ্যাসিলাইন বা কোকে। )সা ব্টার ১ আহ 
মিশ্রিত করিয়া মহলম প্রস্তত কর। 


নং ৬৪। এ ধাবস &, 


এসিড: হছে 1সিয়ানিক' ডিল : ২ম: ন্ নি, ভাইন: বেকিফ 
১ আহ ; লাইকার মফি : এসিটেট, ৪ ভূম; একোয়া বোজি ৮ আহ 
স্থিশ্রিত করিস! ধাবন প্রস্তুত কর? 


8৪৪ হি ত 1 


রহ লেড লোষণ! 


লাইকার: লীপ্বাই £ মধ-এসিটেট, ৪ ড ডম?গ্লিসিরিণ ১ আধ; গোলাপ 
জল ৮ আং। 
মিশ্রিত কব। ধাবন 


নৎ ৬৬। বোরাঝ্স গ্রিসিরিণ ! 


মিসিবিণ বোরাসিম্‌ ২ আং ; গোলাপ জল ৬'আহ। 
, মিশ্রিত লর। ধাবন 


নৎ ৬৭। লেড লোষণ। 
পরশ্বাই এসিটাম্‌ ১ আং ; টিংচব ওপিয়াই ৪ ভ্বাম* জল ৯ পাই 
মিশ্রিত ক্বিথ। ধাবন প্রস্তুত কব। 
নং৬৮। বোরাক্স লোষণ। 


বোরাফ-গ্রিসিবিণ ২ ড্রাম ; জল ১ পাইন্ট। 
মিশ্রণাস্তে ধাবন প্রস্তত কর। € 


পু নং ৬৯1 কাব্বলিক লোষণ। 


৫ 
কাবলিক গ্রির্সিরিণ ৪ ড়াম ংভল ১ পাইণ্ট।  *. 
পুর্ক্বোক্ত পে ব্যবছাধ্য। 
চি 


রর নং ৭০। অবসাদক মহলম । 
এটোপিন ২+-৬ গ্রেণ / কিন্বা মঞ্িনা ২২৪ গ্রেণ ; কিন্বা এসিড. £ হাই- 
ড্রোসিফানিক: ভিল: $--২ ডাম ; এবং ভেসিলাইন বা! লার্ড ৯ আৎ। 
মিশ্রিত, করিয়া মহল প্রস্তুত করিবে। 
নং ৭১। পাঁরদ সংযুক্ত ধাবন | 
হাইড়া্জ-পাক্রেঞৰ : ৩০ গ্রেণ; টিৎ্চব* ওপিয়াই; ১ আত ; ভল ৭ আং। 
মিশ্রণান্তে ধাবন প্রস্তত কর। 
এ 
৫ নং +২ 4 5হেঃইডে, সিয়ানিক এসিড.। 


এসিড; 'াইডে ডা সিয়ান ি ২ ডাক: পশ্বাই সব-এবিটেট : ২০ গ্রেথ ) 
জল ৮ আহং। 


* একত্র মিশাইয়া ধাবন' প্রত্তত কর। 


ধ্যস্থাবলী ৷ ৪৪ 


নং ৭৩। সোঁছাগা!। 
সোডি বাইঘোরাস ৪ ড়াম; মফি : এসিটাস ৪ গ্রেণ ; লোসিক্পো নাইগ্রা 
৮ আঘ। 
মিশাইলে ধাবন হইবে । 
মৎ ৭৪ এটে পিয়া । 


এট্রোপিয়া সলফাস্চ৯ঘ্রেপ ; এসিড: হাইডোসিরানিক: ডিল. : ১ ডাম; 
মিসিরিণ বোরীসিদ্‌ ১ আং; জল ৭ আহ । 
একত্র কর। ধাবন। 


নৎ ৭৫1 নাইটিক এসিড, 


এসিড: নাইটিক: ভিল: ২ ডাম ? টিংচর : ওপিয়াই ৬-৮& ড্াম) জল 
৮ আহ। 
একত্র কর। ধাবন। 


কং ৭৬ লিশেফন। 
এমনি মিউরিয়াস ২ আং নিরি রেকুটিফ ১ আহ? একোযা 


লোরোসিরেসাই ৬২ আ্জাৎ 
একজ্স কর। টা 


নৎ ৭৭1 কাব্লিক এসিড । 
স্লিসিরিণাম এসিড: কার্বালিক: ৩ ডাম ; গ্রিসিরিণীম বোরাসিদ্‌ ১ আহ; 
জল ই আহ । 
একত্র মিশ্রিত কর। ধাবন্ঠা 
নৎ৭৮। আইয়োডোফরম । 


আইয়োডোফরম ১ 1ম ; বালসাম পেরুভিয়ান ১ আ। 
যিশ্রিত করিয়া দংলেপন কর। 
নৎ ৭৯ শরসিটিক এসিড 


এসিড: এসিটিক ১ আং ; স্রিমিরিণ ৩ আং 
ম্তিশ্িত করিয়া স্থানীয় প্রশ্নোগ কর। 


নহ €৮০। মফিয়।। 


অক্ষিয়া এসিটেট ৮ গ্রেণ ; এসিড. : কার্কলিক ১২ গ্রেপ ; এমি: হাই- 
ডে সিয়ান: (ডল: ২ ড়াষ ; জল ৪ আহ। 
. মিশ্রিত কর : 
নং ৮১। মাকুররিয়েল অযনেন্টমেন্ট। 
০তান্সুয্েন্ট : হাইড: নাইটেট ১ আহ; কড়লিভার 'অইল ১ আং। 
মিশ্রিত করিয়া বাহা সংলেপন । 
নং ৮২ ক্লোরোফরম । 
ক্লোরোফবম ১ ডাঁম ) অইজ এমিগ ডেল, : এক্সাপ্রেস্‌ ; ২ ড়াম। 
মিশ্রিত কবিতা বাহা সংলেপন জন্য ব্যবহাধ্য 


নৎ ৮৩। কুইনাইন ও আফিম পিল। 
কুইনাইন ২ গ্রেণ 7 আফিম ২১ গ্রেণ। 
ইহাতে এক বটিকা হইবে। 


নৎ ৮৪। পুষ্টিকর এনিমা । 
উৎকষ্ট বিফ-চী ২ আহ, উষ্ণ দুগ্ধ ২ আহ; ব্র,ণ্ড ১ টেবিল স্পন; 
লাইকার.গওপিঘাই সিডেটিভ্‌ ২* মিনিম। ৰ 
মিশ্রিত কাপিয়া ৮ ঘন্টান্তব পিটকাবা দিবে 1 


নৎ ৮৫1 আইবরণ। 


ফেরি টার্টেট ৩০ গ্রেপ ;,মোডি : টার্টেট ১১২ আধ 5 এসিড: টার্টা- 
রিক ১--১২ ড্রাম ;সিরপ জিঞ্তিবার ১ আহং; জল * আঙ। 

িশ্িত কর। ছই টেবিল স্পন অর্ধ গ্রাস উষ্ণ ভ্রলে মিলিত 
কবিয়া প্রত্যহ পাতে এবং প্রযোজন হইলে দিবসে অন্য সময়ে সেবন 
করিবে । 


- নং । সম্ট ও আইরণ। 


ম্যাগ্রিসিধা সল ফ€ ৯--১ই আত ; ফেরি সলফ ১২ গ্রেণ : এসিড সল্ফ : 
ভিল : £--৯ ড্রাম; সিরপ জিগ্রিবার ১ আতঙ্; জল ৬ আং। 
মিশ্রিত কর। মাত্রা নং ৯৫ ন্যায়। 


ব্যবস্থাবলী । ৪৪৭ 


হ৮৭1 এলোজ। 


একটা : এলৌজ ১২ গ্রেপ; এক্সট। : নিউসিস ভবিসি ৩ গ্রেণ : কিনব! 
এক্সটা: বেলাডনা ওঁ প্লেণ; 'পিলঃ রিয়্াই কম্প: ২৪ গ্রেণ। 

মিশ্রিক্ম কর । ইহাতে »২ বটিকা। প্রত্যহ শুয্ন কালে একটা 
করিয়া সেবন করিতে হইবে। 


নঙ$ ৮৮1 শমিউরিয়াটিক এসিড । 


এসিড হাইট্ট্রোকোবিক ডিশ £৩ ভাম) লাইকাখ দ্রিকঙ্গিয়া ১ ডাঃ 
কিন্বা টিংচর নিউসিস ভম্গিসি ২_-৩ ডাম ও টিংচব সিনকোন|; কম্প : 
৪ ডাঁম্‌) টিংচর দিলি কম্পু:৩ ডাম ;*মিরপ অরান্সিয্াই ১২ 
আং : জনন ৬ আং 

মিশ্রিত কর। এক টেবিল-স্পন এক গ্রাম জঞ্জে *ম্সিলিত করিস 
প্রত্যহ আহারাস্তে দিনে ২ কি৩ বার সেবন করিবে , 


নৎ ৮৯ 13291081009 001 600, 


লাইকার এমনি এসিটেট্‌ ১ই আত এসিড: এসিটিক: ডিল : ২ অন ), 
টিখ্চর ফেরি-পাক্ে রই ২ডাম; সিরপ ১২ আহ? জল ৬ আত । 

মিশ্রিত কর । এঁক টেবিল-্পূন দ্বিগুণ জলে মিলাই়া দিবসে 
তিন বার সেবন করিবে। 


নৎ ৯০। ম্যাগ্রিসিয়া ও আইরণ। 


ম্যাগেস : সলফ্যাট ৪ ডাহ; এর্জিঁড সলফ্‌) ডিল *১ ডা? পটিংচৰ 
ফেরি-পাক্রোরাইড ২ ড্রাং; টিতুচব নিউদিন “ভমিলি ২ 'ড্টাৎ; সিবপ 
জিঞ্জার ১২ আং ; জল ৬ আং। 

মিশ্রিত কর। শরাত্র! ৪ ডাম জলের সহিত দিনে তিন বাধী। 


নং ৯১। এমনি সাইটণস ও আইরণ | 


লাইক'র এমনি সাইটাস এরা এসিড& ফুঁ্নিকু ডিল :৩ ডিও 
টিৎচর ফেরি-পাক্সেণরাইড ২ ডাম সিরপ লেস ১২ আক জল 
৩ ড।াম। 

“মিশ্রিত কর। ৪ ভাম জলের সহিত দিনে ৩ঁ বার। 


5৪৮ স্রীরোগ-বিধায়ক | 


ৎ ৯২ |: [12765 07115. 


পলভ : ফেরি সলফ : এক্সিকেটা ২ ডাায; পটাসি কার্বসাস পিউর! 
২ ডাম ; সির্পঃ প্রচুর। 

মিশ্রিত কর। ইহাতে ৪৮টী বটিকা হইবে। আহারের পর প্রথমে 
১্টী আরত্ কবিয়া ক্রমশঃ ৬টা সেবন করাইবে 


ৃঁ * নহ ৯৩। আর্গট | 
একটা : আর্গট লিকুইড ৪ ভীম ; পটাসি : ভ্রোমউ্ড৪ ভাম; টিৎচর 
ফিবকোনা কম্প £ ৪ ডাম ;  টিৎচর ক্লোরোফরম কম্প: ২ ড্রাম; সিরপ 
অরান্সিযাই ১২ আত; জল্‌ ৬ অহ । 

মিশ্রিত কর। ৪ ড।২ মাত্রায় জলের সহিত দিনে ৩ বার। 


৭ ৯৪। পারদ। 
রি হাইভা্জ : পার্োর ১১২ আং; পটাসি আইয়োডাইড 
--১ ডাম; পটান্সি বোমাইড ২-_৪ ডাম ;শ্পিরিটং এমনি এঞোম্যাট - 
৪ চভ্বষ ; গ্রিসিরিণ ১--১হ আহ ; জল ৬ আত। 
,মিশ্রিতকর। 5 ডাম্‌ যাত্তায় জলের সহিত আহারাত্তে ৩ বার 
সেবন করিবে। 
নং ৯৫। কম্পাউও লিকরিস পউভার। 


পল ; স্লিসিন্্জী ৪ ভাম ) পল্‌ভ : রেডিক্স, সেনি ৪ ডাম ; সল্‌ফার 
সর্িম্যাট: ২ডাম; পল্‌ভ : ফেনিকিউলি ২ডাাম; ; শর্করা ১২ আহ, 

মিশ্রিত, কব । ইহার টি- স্পন, চা পেফালার অর্ধ পরিমাণে দুগ্ধব1 
জলের সহিত শঙ্ন,বসলে ফেবন করিণে কো্ঠশুদ্ধি হইবে । 

নং ৯৬। মুসন্বরাদি বটিকা। 

একট *এলোজ : ১২ গ্রেণ ; একসটা। : বেলাডলা ৩ গ্রেণ; পিল : 
রিয়াই কম্প : ২৪ গ্রেণ। 

মিশ্রিত ক্র। ইহাতে ১২ বটিকাঁ, শযনকালে একটা সেবনীয়। 


মা কুইনাইন ও আফিম পিল । 


কুইনাই ৯২ গ্রেগ, একটা: ওপিধাই ৯--১ গ্রে) একট! : বেলাডনা 
২১ গ্রেণ। 
মিশ্রিত কর। ইহাতে এক বটিকা। 


ব্যবস্থাবলী ৷ ৪৪৯ 


নং ৯৮1 আফিম সপোজিটারি! 


পিল : স্যাগোনিস কম্প : ৫ গ্রেণও এক্ট্র': ওপিঠাম ১ গ্রেপ; মক্ফিরা 
₹--১ গ্রেণ) এট্টোপ্সিন স্গ্রেণ ; কোকোয়া বটার বা আইসিংগ্লাস 


র। 

মিলিত করিয়া! একটাঁ সপোজিটারি প্রস্তত করতঃ মলছারে প্রবোগ 

কর। 
মং ৯৯। . আট ও লিন্‌্কোনা । 

একৃষ্রা: আর্গট: লিকুইড: ৬--১২ ডাম গ্লিসিরিণ একিউং গ্যালিঙ্কাই 
১২২ আহ; টিৎচব মিনৃকোনি $--১ আত; টিংচধ ক্লৌবোফবম কম্পঃ 
১৪ ডান; বিরপ অরান্ি ১২ আহ ইনফ:" বোজি এসিড 
৬--৮অছি। 

মিশ্রিত কর। ৪ আং জলে এক টাম্পন মিল্লিত' করিয়া! ৩, ৪ বা ৬ 
ঘণ্টাস্তর মেবন করিবে । 

জরায়ুর রক্ষআারে ব্যবহাধ্য এবং ততসহ বেদনা থাকিলে উপরি উক্ত 
ওষধ সমূহে ৩৪ ড.ম*পাইকার ওপিঘ্াই সিডেটভ মিলিত করিবে ।. 


« নং ১০০। আফিম । 
5 4 
কুইনাইন ২--৪ গ্রে: এসিড সলফুরিক এক্রোম্যাট:২০--৩০ মিথ ও 
জল ১ আহঙ। 
মিশ্রিত কর। এইন্সপ মাত্রা ৩ বাঁ ৪ ঘন্টাভ্তর। 


নৎ ১০১। জ্বাব্লিক এসিডু নর 
কাবলিক এপিড গ্রিমিরিণ ১ ভাগ, গ্রিলিবিণ অবুট্যানিন্‌ ৪ আন গ্রিসিরিণ 
পিউর ৭ ভাগ! 
মিআিত কর। সক্কষোচক বাহ প্রযোগ। 


নৎ ১০২। করোসিভ, সবি,মেট 1 


লাইকার হাইডাজ পাক্ষোর ১ ভূল) পটা সু ছ্যুইনেভাইভ ৩--৫ ওগ্রণ ) 
টিৎ: নিউসিস্‌ ভমিপি ১০ মিঃ চিৎ : সিন্ঙ্কোম: পরা : ২০ মি, ইন্ফ: 
অরান্সি বা একোয়া ক্লোরোষ্বম ১ আহ । 

মিশ্রিত কর। ছুই ব। তিন শান্তর জ্াযুণ পশ্চান্‌ ন্যুজুতার 
সহিভ'ঞ ষ্ের প্রবাহ থুকিছে। 


€৫০ স্ীরোগ-বিধায়ক | 


রঙ 
মং ১০৩। আর্গট, 1 
পটাস ব্রোমাইড. ১৯২৯ গ্রেণ ; এক্স: আর্গট লিকুইড, ১৫০ মিহ) 
এব্ট্র। : পিনুকোনি লিক £ ১০ মিং 7 একোয়া ১ আও। 
মিশ্রিত কৰ$ উপরি উক্ত পীড়া ব্যব্হাধ্য 1" 


নং ১০৪) ডিজিটেলিস। 


'লাইফার: এমনি: এসিটেট ৩ ডা ; পটাম্‌ £ নাইট্রাস্। ১৫ গ্রেণ ; ভাই- 
নাম: এন্টিম্লি ১৫ মিং; ইন্ফ্ঃ ডিজিটেলিস ২৬ণম ; জা ৩ আধ। 
মিছিত করু। ইহাতে ৩ মাত্রা। তিন বা চারি ণ্টান্তর রক্তা- 
ববোণে ও বক্তজ্ঞাবে | ফ্েহেতু ইহাতে প্রায়ই বিবমিষা হইয়া থাকে। 
*নৎ ১০৫। আইরণ। এ 
ফেবি টার্টেট, ২ ডাম ; মোডি টার্টেট. ১১২ ড্রাং১ এসিড টার্টারিক 
১7১২ ভাৎ জিবপ জিঞ্জীর ১ আত ; জল ৬ আহ 
মিশ্রিত কর। ছুই বড় চামচ (00719 ৪00006013) ২. আৎ উষ্ণ 
জলে মিশ্রিত কবিরা প্রত্যহ প্রাতে ও প্রয়োজন' হইলে অপর সময়ে। 
ইহাতে কোষ্টশুদ্ধি ও বলাধান হইবে। 
«.. নং ১০৬। এপ সম্‌ সপ্ট ? 
ম্যাগ্নেমঃ গল ২১২ আছ ; ফেরি সল্ফঃ ১২ গ্রেণ; এসিড সল্ফ£ 
ডিল : ই ভাত; দিরপ জিঞ্জাব ১ ডাৎ; জল ৫ আহ । 
মিশ্রি৬ কর। উপনি উত্ত ্রথায ও অবন্থাক্স ব্যবহার্য । ইহা 
সেবন করা কিছু ব কষ্টফব। 
নহ ১০৭1 এলোজ। 
ভলীয় এক্স : এলোজ ১২ গ্রেণ; এক্স : নিউদিস্‌ ভমিসি ৩ গ্রেণ; কিম্বা 
এক্স : বেলাডনা,৩ গ্রেণ ; পিল: বিয়াই কোৎ ২৪ শ্রেণ। 
মিশ্রিত কর। ইহাতে ১২ বটিকা। রাত্রিকালে শয়নের পূর্বে 
প্রজাহ এক বটিকান। 
২ নহ-১০৮। নক্সা ভমিকা। 
এসিভ্‌ নাইট্যো-মির্উর : ডিল : ও ডরীম ; লাইকার ্্রীকৃনিশ্বা ১৯ ডাং; 
কিতা টিৎঃ নিউসিম্‌ ভমিসি ২৩ ডা) টিৎ সিনৃকোন্‌ : কোং ৪ ড্রাম; 
টিৎ ক্লোরোফরন কৌ ৩ ড্রাম; দিরপ অরান্সি «ক আং) জল ৬ আঁং । 


বাব্স্থাবলী । 8৫% 


রর পু 
মিশ্রিত রন: এক গ্রাস শীতল জলে বড় এক চামচ মিশ্রিত করিয়া 
প্রত্যহ ২ বী ৩ বার সেবন করিলে ক্ষুধা ও পরিপাক শক্তি বৃদ্ধি হ়ু। 


নং ১০৯। আইরণ। 


লাইকার: এমনি : এসিটেট, ১২ আহ; এসিড: এসিটিক্‌ ডিল গুডাম ; 
টিং: ফেরি পারের্ণার ২ ডা; সিরপ ১২ আং) জল ৬ অনুহ, প্র প্র। 

মিশ্রিত কর ।,,এক বড় চামচ মিশ্র ১ আহ জলে অংঘোগ ক্রি 
প্রত্যহ ২ বাঁ ৩ বার জবাযু- প্রদাহে ব্লকাবককপে ব্যক্রারয্য ৷ 


নৎ ১১০। এপজম্‌ সপ্ট। 
ফেরি স্লফ : ১০ গ্রেপ) ম্যাগ্েস সল্ফ ৩ ডাখ এসিড: সলফ : 
ডিল ১ ড্রাং; ইনৃফ : জিন্সিয়ান ৪ আং; ইনফণ্ হোজ : কম্প 38 
দ্আহ 
* মিশ্রিত কর। অন্ধ আউন্স মাত্রাৰ প্রাত্যহ্রটই কি তিন বার সেবন 
করিবে। ইহা উত্তমণ্রলকারক অথচ লু বিবেচক। কত্ত প্রভৃতিতে 
ব্যবহাধ্য ৷ 
নৎ ১১১1 আইরণ। 
লাইকার এমনি সাইস্রেট ১২ আহ) এধিড.: ফক্ষরিক ৬ ডিল : ৩ ড্রাম : 
টিং: ফেরি: পারের ২ ড্রাম; সিবপ : নিযোনিউত ১৪ আহ: জ্বল 
৬ড়াম। প্রপ্ত। 
মিভিত কর। শীতল জলেঠঅদ্ধ আহ দিনে গু বাব। 
নহ ২১২ | জিন্ক মং 
জিন্সাই সল.ফো! : কার্রোলযাট, : ৪ ড্রাম; জল ৮ আ। 
মিশ্রিত করিয়া ধাবন প্রস্তুত কর 
নং ১১৩। আর্গট | 
একস. আর্ট: লিকুইড. ৪ ড্রমি; পটাষৎ মই, ৪ ভ্বামও বটি ৮ 
দিন্‌কোন্‌: কোৎ ৪ ড্রাম; টিৎ : ক্েরোফবম কো উম) দির অবান্সি 


৯২ আহ; জল ৬ আং, প্র, এ! 
“মিশ্রিত কর। ৪ ড্রাম ঘাত্রায় দিনে ও বার। 


৪২ স্্রীরোগ-বিধায়ক | 
নং ১১৪। ক্রোসিভ সবি মেট? £ 


লাইকার হাইড্রা্পাক্েৰ ১--১২ আহ) পটান্‌ : আইয়োড, ২_১ ড্রাম 
,পটাস: প্রো বি ২৪ ড্াম; ম্পিঃ এমনি : £এরোম্‌ : ৪ ডাম ও 
প্লিমিৰিণ ১১ ; জল ৬ আহ, প্র,প্র। , 

মিশ্রিত কর ] জলে অদ্ধ মাং মিশ্রিত করিছু। প্রত্যহ আহারের পর 
তিন বার। 


*ন্নৎ ১১৫। সযালিসিলিক এসিড । 


এসিড্‌ : স্যালিষিপিক ৪০--৬০ গ্রেণ; অইল £ থিযোব্রোমি ২ ড্রাম ; 
সিটেসিঘাই হ ডাম: অইল এমিগডেল : ডক্ক : ৪ ড্রাম। 
িশ্রিত কর * বা প্রয়োগ । 


নং ১১৬। এলোজ । 


এক্স : এলোজ : সকো: ১২ গ্রেণ; এক্স: নিউসিদ্‌: ভমিসি ও গ্রেণ। 
পিল : কলোসিস্ব এট হাইরোসাবাম ১২ গ্রেণ। 
'মিশিত কর। ইহাতে ১২টা বটিক]। 


নৎ ১১৭। আর্গট। 
এস: আর্ট -প্িচুইভ.£ ৬১২ ড্রাম; গ্রিসিরিণ : রি গ্যালি- 
মাই,১২৭-২ আহ টিৎ: সিনকোনা ২--১ আহ) টিৎ: ক্লোরোফবষ 


কোৎ ১৪ 'ডাম; সিরপ: অরান্সি ১৯ আং) ইন্ফ: রি : এসিডা , 
৬--৮ আহ, প্রঃ প্র? 

মিশ্রিজকব। অগ্ক পোষা জলের সহিত ৪ ড্রাম মাত্রায় দিনে ৩) ৪ 
বাশ বার্‌ সেবনীয়। 


নং ১১৮। চাযান টাপেন্টাইন। 


উিৎ: টেরিবিহ্ছ :৬চাইয়া : ইথারিস ৪ ড্রাম; সল.ফার: অরিিম্যাট ৪০ গ্রেণ; 
মিউাঁসলেজ টা গাকাটি ৫ ৬45 সিরপ ১ আ্মাং; জল ১৬ আহ। 

মিশ্রিত কব। (৩ ইধাবে চাটয়ান টার্পেটাইন জুব করিলে এই 
ব্যবস্থার প্রথম ওবধ প্রন্থত হ্যা এক আং মাত্রায় দিন ৩ বা ততোধিক 
বার &নবনীক্গ। 
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* নং ১১৯ । ন্ুগার্র অব লেড.। 


টিং: ওপিয়ীই ১ আহ; লাইকার শ্বাই সব্‌ এসিটেট, ৪ ড্রাম) একোয়। 
রোল ৬২ ড্রাম। ', 
মিশ্রিত কর ধাৰন ওঁষধ । 


,নৎ ১২০1 মফিয়া। 


গ্লেসিরিণ বোরাসিস্‌-২ আহ লাইকার মফি: এসিটেটু ১ আহ ; একোয়] 
প্লিজ ৫ আং। 
মিশ্রিত কর। ধাবন ওষব। 


নং ১২১। আইরণ।, 


লাইকার এমনি : এসিটেট, ৯২২ আহ) পটাস ; অহি্টেট, ১২ ড্রাং; 
টিৎ : ফেরি পারের ১২৩ ভ্রাৎ) টিৎ : কলম্ি ১২-আৎ? 'সিবপ : 
লমনিস্‌ ১২ আত? কিম্বা গ্রিসিরিণ ১১২ আহ; একো মিস্ব : 
ভিবিডি ৬ আ২, প্র, প্র। 

মিশ্রিত কর। , অর্ধ পোয়া জলের সহিত € ড্রাম মাত্রায় দিনে ২ বা 
বার। 


মৎ ১২২। নক্স ভমিকা। 


শ্পি: এমনি : এরোম : ৪ ড্রাং ; সোডি বাইকার্ ৪ ড্রা$ ;খটিং ) 
নউসিস্‌ ভিসি ২ ড্াৎ ? টিৎ : ত্েন্সিয়ান কোং ১২ আহ; পিরপ: জিঞ্জিব 
১ আহ ; একোঝা মিন্থ : পিপ :৬ আত, প্র, গর । 
মিশ্রিত কর। অর্ধ পোষ! জলের সহিত ৬ ড্রাম মাত্র আহাবের - 
অদ্ধ ঘণ্টা! পুর্ব্বে। 
হ ১২৩1 ভ্যালিবিয়ামন। 


শ্পি: এমনি : ফিটিভ, ৪ ডা; টিং: ভ্যাপিরিয়ান : এমনি ৬ ডাৎ; 
টিৎ : ল্যাতেও: কোহ: ৪ ড়া) টিৎ : নিউ ভূত সি ডাৎ দসিরপ 
জিন্জিব ১ আহ; একোয়াক্যাহ্ষ ৬ আতুপ্র, প্র 1১? ৃ 

মিজ্িত কর। অদ্ধ পোয়া জলে ৪ ভাম মাত্রাঘ্স কখন কখন 
সেবনীঘ্্। ভি | 


£৫৪ উ্রীরোগ-বিধায়ক। 
নং ১২৪। ব্‌,-পিল। 


কুইনি : সল্‌ফ : ১২ গ্রেণ ; পিল : হাইডার্জ ২০ গ্রেণ : এক্স : বেলাডনা 
৩ গ্রেণ; পিল * কলোসিস্থ কোং : ১২ গ্রেণ। 

-মিশ্রিত কর । * ইহাতে ১২ বটিকা। এক দ্বিনাস্তর রাত্রিতে শয়ুনের 
পূর্বে একটী বটিকা। 
্ মং ১২৫। বেলাডপা। 
এক্স : বেলাডন্‌*প গ্রেণ ; কুইনি সলফ ১২ গ্রেণ ; জিন্পাই ভ্যালিরিয়া- 
নাস ১২ গ্রেণ ; গ্রিল : এলোজ এট. এসাফিটিড, ২০ গ্রেণ। 

মিশ্রিত কর ইহাতে ১২ পিল। এক পিল প্রত্যহ ছুই বার। 
, নং ৯২৬। নক ভমিকা। 
ম্যাগ্থেদ : সলফ : ২ আত ;টিৎ : নিউসিস্‌ ২ ভষিসি হাথ টিৎ: 
ফেবি পাক্রেের ২ ড্রাৎ : পটসি : এসিটাস ২ ড্াৎ; সিরপ ং জিনজিব ১ 
আং; একোয়া : মিহ্থ: পিপ্‌ : ৬ আত, প্র, প্র। 
,. মিশ্রিত কর। অজ জলে মিশ্রিত করিয়া ৪ ড্রাম মাত্রায় দিনে 
তিন বার ॥ 
"নূহ ১২৭। কাঁসকারা । 
এক্স : কাস্কার,লিকুইড, ১ আহ; গ্রিসিবিণ ১ আং ; জল ৬ আত। 
মিশ্রিত কর। প্রত্যহ অধ আৎ। পরে উষ্ণ চা। 


- হ ৮২৮1 আইরিডিন্‌। 
পল ভ :আইবিডিন্‌ & গ্রেণ; পল্‌ভ : ইউনোমিন্‌ ₹ গ্রেণ ; হাইডাজ 
কম্‌ ক্রিটা ১ ২গ্রণ ; এক্স : £ কলোসিস্থ কোৎ ১২ গ্রেণ পল 2 ইপিকাক 
হ গ্রেণঃ এক : হাইয়োসাযাম ২ ই গ্রেণ। 
মিশ্রিত কর! ইহাতৈ এক বটিকা। 
নৎ ১২৯ ইউনোমিন্‌। 

পল ৩ : ইউনোমিন্‌ , গ্রে; পিল : হাইড়াজ১ গ্রেণ; টি রিয়াই 
কোথ ২ গগ্রণ ; এক্স : :নিউসিষ্‌ ভমিষি ২ গ্রেণ; এক্স ১ ছাইয়োসায়া ম ২ 
গ্রেণ। 


*মতিত কর। ইহাতে এক বটিকা। 


পা 
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নং ১৩০। কলোসিস্থ। 

এক্স : বেলীড়না &গ্রেণ ; এক্স : নিউদিদ্‌ ভমিসি £ গ্রেণ; পিল £ 
কলোসিন্থ : কোং ও গ্রেণ ? এক্স : : হাইয়োসায়াম ২ গ্রেপ & 

মিশ্রিত কর। ইহাতে এক বটিকা। 

নং ১৩১। জোলাপ। 

পটাসি টার্টটস এসিডা ৩ তায ) পলভ : জালাপ ১ ডাম ; কনৃফেক * 
সলফ :১ আহ; বনৃেক্‌ সনি ১২ আৎ; কনৃফেক্‌ পপর; নাইগ্রি ৪ 
ডা; মেল ৪ আং প্রঃ প্র। 

মিশ্রিত কর। ইহাকে কন্ফেকশন কর) ৯ ডামু এক মাত্রা । 


নং ১৩২। বিসমথ। « 


বিসমথ টিস্নাইট্রেদ্‌ ৬ ডাম ; হাইভাজ' সবক্লোর ৩ ডাম ) এক্স : 
বেলাডনা ৩০ গ্রেণ; এক্স ; ওপিয়াই” লিকুইড ৩ ভাম ; 'ল্যানোলিন 
৪ ডায়; একোয়া রোজ ১ ডাম ; এডেপ্দ বেন্জোঘেট ৪ ৪ ডাম। 

মিড কর। ইহাতে মহলম প্রস্তত কর। 


ছল ওধধের সংক্ষিপ্ত নাম এই 02) চিত বারা জ্ঞাজ, করা 
হইয়াছে। 


২। কঠিন শকের অর্থ। 


(সংযুক্ত শব্দগুলির ধাতু পৃথক পৃথক দেখাইতে এই (১) চিত, 
ও সন্ধি, সমাস, তদ্ধিত প্রভৃতি দেধাইতে এই 
[+৩_] চিহ্ন দেওয়া, হইল |): 


/ অণুবীক্ষণ (0110795001৩, অণুশ বি + ইক্ষ_দর্শনিকরা+ অন--৭) 
ঘে যন্ত দ্বারা অতি ছৃঢদ্র বস্তু, বড় দেখায়। 
অগুজনি, 'অগুজনী (০0৮৮/১--অণ্ড-অম্‌ - গমনকরা + ড) 
[সংজ্ঞার্থে, ধাপ হইতে শাবক নির্গত হয়] +জনি বা জনী ুঅনৃ 
উৎপন্ন হওয়1+ই বা ঈ) জননেন্ত্িয়ের যে অংশ হইতে প্রতি মাসে ধতু- 
কালে 'অগ্ডবৎ পদার্থ নির্গত হয়। 
অগুলাল (41)00760.) _- পক্ষীর অণ্ড মধ্যে যে লাল পদার্থ থাকে; এ 
পুস্তকে তদ্বৎ পদার্থ বুঝিতে হইবে । 
অগ্ডাধার (0%/--অণ্ড 1+ আধার - আ + ধৃ-ধাবণ করা) 
রী | * রগ 
অধঃতাচ-প্রক্ষেপ (11510167010 101০6০7--অধস্-_নিম্ন+ ত্বাচ 
লত্বচচন্ম1ফ) প্রক্ষেপলপ্র + ক্ষিপশ ফেলা + ঘঞ) এক প্রকার 
' পিচধারী মাছে ধাহার অগ্রভাগ বিশ্বনোপষোগী হুমম এবং যাহাতে চ্শব- 
নিন ভ্রবৌধধ প্রঙ্ষেপ করা যায়; উক্ত সন্ত প্রক্ষিপ্ত ওঁষধ। 
অধোহ্যশ্ছি (7,০৩৮ )%আ 1১079, অধ১4 হনু-__গণুদেশ 4 অস্থি) 
' গণ্ডদেশের অভ্যন্তর উন্ধাধঃ ছুই আঁ্থতে নিশ্মিত, এতম্মধ্যে দিয়াস্থি বা 
নিন্ন কমে অস্থি। 
অনৈচ্ছিক পেশী-সপ্চাবণ-শক্তি (07:%010005 20090ঘ]9য 00জা,-_ 
অনৃ-ন, উচ্ছিক-ইচ্ছ।4+ষ্ণকি--ইদমর্থে; পেশী-পিশ--অবয্ববীভূত 
হওয+ইশ,-স্্রীবিক্ষে, :ধারণ-সম.+চর--গমনকবা, শক্থি) পেশী 
মোহসপিগ্ু) ছিবিধ, 'ঈচ্ছিক ও অনৈচ্ছিক। ইচ্ছা করিলেই যাহ! 
চলাচল করা ষায় তাহ! উঁচ্ছিক, তদ্ধিপবীত, অনৈচ্ছিক, স্বৈরপেশী। যথা 
হস্তপ্দাদির পেশী এ&্রচ্ছিক এবং পাকাশয়, অন্ত্র, হুৎপিও্ড ইত্যাদির পেশী 
ঘনৈশ্হিক। 


কঠিন শের অর্থ । ৪৫ 


স্ীকুগুল* (706996108] 900৬০] 001008, -অও্ড শবন্ধনফরা শ রঃ 
সংজ্ঞার্থে; কুগুলরক্ষা করা+ইনৃস্৮অস্তার্থে। কুগলী ল নিষ সর্প) 
শায়িত সর্প বা জিলেপীর ন্যায় জড়িত অন্ত্। 

আন্রবেষ্ট (79:18009077)--অন্ত *্৮অন্ত--বন্ধন করা+র [সংজ্ঞার্থে], 
' বেষ্টনুবেষ্ট-_বেষ্টনকরা + অচ্‌) যে সুষ্ষা ত্বক বা ঝিলী এন্ত্রকে বেষ্টন করে । 

অপকৃষ্ঠতা (1)9587/678$02._-অপ-_ অধম + কৃষ -আকর্ষণ করা 
শঅল ভা) দেহ বিবিধ পদার্থে নির্মিত, কোন পদার্থ এক অধস্তন* 
পদার্থে পরিণত হইলে ভাহীকে এই সংজ্ঞা দেওয়া ধায়--ষথা,, মাংসশেশী 
ঘদি মেদে পরিণত হর তাহাকে মেদাপকৃষ্টতা, মোমের ন্যায় হইলে 
শিকৃথাপকৃষ্রতা ইত্যাদি । 

অবলম্বন (১৪1)9:6--অব+-লম্ব--ধারণ করা +অন) যাহ] ধারণ 
করিয়া! থাকে, অর্থাৎ যাহার সহায়ে কোন বস্ত কেন দির্দিষ্ট স্থানে 
খবস্ছিতি করে। 

ভর্্বদ (]:071078,-_ঘর্ব্ব--হিৎসা করা+উদ--প্রংৎ) আব) 

অলমক (14019%.--অ+লম্‌_শ্ি্+অক) ইহা! দ্বযর্থে ব্যবহৃত ; 
(৯) ওলাউঠ বোস্ধে মল মুত্র বন্ধ হইলে। (২) পীড়কা সমন্বিত ত্বাচ. 
€রাগ ; আসলক কুষ্ঠ। 

অসামাসিক (01০01011108191,.--অ + সম-একান্সে 4+অস-_ 
ক্ষেপন কবা+ঝ্ি'ক) সমাহার বিহীন, একাধিক রোগে মিলিত নহে। 

আকর্ষধণী বেদনা (3০710 10৮ [/40.--আন7ষ, [চসা] টানা 
আন-_ভা) অভ্যন্তরিক যন্ত্র টানিয়া আনিলে যেরূপ বেদনার ,উৎ'ভ্তি 
হইতে পারে । আবা, প্রমব-যন্ত্রণ। | 

আক্ষেপ (810231)75 0010%1113101) -আ+ক্ষিপ_ ক্ষেপণ- করা +ঘঞ) 
ক্ষেচুনি, বিবিধ পেশীর অদম্য ইতভ্ততঃ সঞ্চরণ। 

আগন্তক (2১৮970611008.--আ+গম.+তুন্--ক, স্বার্থে) অকম্মাৎ 
উপস্থিত। দেহের কোন পদার্থ মধ্যে অন্য বস্তর উৎ্পত্তি। 

আত্মহত্যোম্মা্ (40800002780, -আত্ম+হন্‌ শঁউত শঁমদ্‌--মত্ত 
হওয়া + ঘ.ঞ) উত্মস্ততাহেতু আপনাকে হত্যা করার ইচ্ছা , 

আক্মিক জর (]21019710,15527]5]01)05 22--অন্ত্র+ফিকৃ, এবং 
জর) ঘে জরে আন্তের অতিসাবাদি বিশেষ বিশ্ঙ্খলত। জন্মে । 

আধান (17909181107--আ+-ধা-প্লারণ কর] [স্থাপন করা1+ অনট) 
বসত্ত, উপদৎশাদির রম দেহাত্তৰরে স্থাপন করা। 

৩৯ 
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আরক জয় (3০9)19% ৪1, আরজ শক্া- -ঈষৎ শ্রন্জ-ত 
রং কনা+জ্ত এবং জ্বর) ষে জবে দেহে বক্তবর্ণ দাগ নির্ঘত হয । 

আকুণিক। (7215)91)৮--আ গমন কবানণক) এক প্রকার 
তাচ বোগ যাহাতে আবক্ত দাগ উত্পন্ন হই ক্রমশ বিস্তার পায় । 

আন্তব পেতু--ফ জার্ধে) তু; স্ীকু্ম 

আশ্রযুনিষ্ট (৯৫1,1১০) যে সকল লক্ষণ বোদী না বলিলে বুঝ! 
যায় না যথা 'শিরঃপীও]। 

ইউবিক এসিড, 17736 90) ইং শন্দ।' হতাম বিশেষ। 

* ইউবিয়া (094) ইৎ শক্ষ॥ যুদ্রেব লবণ বিশেষ । 

ইউষ্টেকখ্য নল (13728011য1 1য1০)--ইহ শব । ডাং ইউষ্েক 
আবিক্কত্ত কর্ণমধ্যে অবস্থিত নল। ইহার কিদংশ আঁস্থ, অপরাহশ 
উপাস্ছিঈ*কর্ণযাধ্য আবস্ত হইঘা গলদ্বাবে বিচুক্ত হয। 

ইন্সবিদ্ধা (1361শ্‌.৮৮-ইক্ত্র- ইন্দ্রিয় +বিধ-_ছিদ্র করা) এক প্রকার 
তাচ বেজ টি পা 

ইল্দিয় (60719 _-ইন্দ__আত্া, সয়ৎ + ইয়- লিজ থে) আতা। 
যাহাব উপব প্রভৃত করে )8&ছকান ভঙ্গের ছানা কোন বিশেষ কাধ 
সাধিত হম, তাহাকে ইন্জিয কহে। ইহা প্রধানত দুই প্রকাব। জ্ঞানসাধন 
ও কর্দনাধন . প্রত্যেক অংবদধ পঁছি ভাঙ্গী ব্িভক্ক যথা বর্ণ, নাসিকা, 
ন্সিহ্বা, চক্ষু ও তক, ইভাব। জ্ঞানসাধন ইান্দবু, আব হস্তপদ। মুখ, মঞ্ছাবঃ 
পু বা ক্ষী চিতা বন্মমাধন। এই জন্য জনন-যন্্কে জননেন্দ্রয় কহে। 

5 ইবিগেটিৎ মগ (1776080050০) ইৎ শজ । কোন স্থান ধৌত 
কবিবার জন্য বাটাব ন্যায় যে পাত্র কবহ্ুত হয় । 

উচ্ছশমীষ ! 1276646472-উৎ +শল, উৎ--উদ্বী+ শল) গমনকর! 
+অনীয'গ্যাহা উলিষাঁ (উংলে) উঠেন 
উদবোবঃ-াবচ্ছেদ বা উদবোবঃ-ব্যবধারক চর (71410. 
উদব +উনঃ-্লক্ষ্ বাব্ধাধক-ুবি+ব.+ধা-[ধাবণকবা] আবরণকর! 
" +ণক্‌) উদ্বও বক্ষোগহ্বদ আববণকারী বিস্থীর্ণ মাংস-খণ্ড। 

ণ উপসর্গ +(6:901010179718- -উপ-উপশ্থিত+সর্ণ- সৃষ্টি! হঠীতু 
উপস্থিত, সষ্টি) ঝেগ্রাত বিকার, এক রোগ,সত্বে সেই রোগের স্ত্রে অপর 
বোগেশ আবির্ভাধ ০ হিরা 

উপাশ্থি (08019০.উপ-্তুল/+ন্থি) অশ্ছিদৎ আকাব বিশিষ্ট 
কৌমল পদার্থ । ইহা! আঁশ্বতেই সংলগ্ থাকে। . 


কঠিন শব্দের অর্থ ৪৫৯ 


উরঃ-পেশী (০০০০ঃএ] 100১০] রদ্‌-বক্ষ-্থল+পেশী) বক্ষঃ 
স্ঘলের পরত কা ঘংলপ্র মাংসপেশী । 

উরোবীক্ষণ (১0611,93০০1১---উবস--বক্ষঃ্থল 1+বীক্ষণ-বি+ঈক্ষ 
-_দর্শনকরা7 অনট-_ভা) কাষ্ঠাদি নিশ্মিত ষে যন্রেরদারা কক্ষঃ প্রকোষ্টেব 


শব্দাদি শ্রবণ করিযা তাহা অবস্থা! জানা ষায়। ” 
খতব (819৮২৮০1--ধ-পিমনকবা+ তু স্হজ্ঞার্থে, নিষমানুসারে 
খঘগমন করা7ফ) পু অন্বন্দীঘ। * 


এডিনোম। (4৫6501089 ইৎ শন্ম । এক প্রকাৰ কর্কটবোগ যাহাতে 
বসাবহ পদাথ প্রধান । 

এপতা (40708) ইৎ শব্দ ( সর্ধসবা বোগ । মুখের মধ্যে কষু্র 
ক্ষুদ্র পীডকা যাহা [বিদীর্ণ হইখ্া দুগ্ধেব সবের ন্যায় শ্বেতবর্ণ হয় । 

এপিডেমিক (12197০770) ইৎ শব্দ । ব্যাপক । * (যে পীড়া একে- 
বারে বহু লোককে আক্রমণ করে। 

এপিথিলিখেল (1010১৩04) ইৎ শব্ধ । উপতৃগ বত বিল্পী । চুচক, 
ওটাধপ, শ্ৈদ্মিক ত্বক, লমীকা গ্রন্থি ও শ্রেহক্রাবী তক, ধমনী ও শিবা 
প্রাচীর প্রভৃতির উপরিস্থ হুৃম্ক্ব তক। ইহাব কোষ সকল আইমব । 

এপিথিলিয়োমা (10189১81010) ইং শব । যে কর্ক রোগে 
এপিথিনিষেল কোষ বহুল জন্মে । 

এব ডোমিন।ল সপোট (51191077801 ১৪১০৮৮) ইৎ শব্ধ। পটাক। 
বা বন্ধনী বাহা বান্ধিলে উব ঝুলিতে প্রা না। 

এহোরার্টা (40710) ইৎ শব্দ । শে বুহন্ধমনী অক্বাপেক্ষা মেটা ও 
উদব-বক্ষোদেশে অবস্থিত । সমজ্জ ধমনীকে বৃক্ষের ন্যার বিবেচনা কৰিলে 
এযোঘার্টাকে কাণ্ড বা গুড়ি মনে করিতে হইবে। 

এশ্পিবেটার (481:8097) ইৎ শব । কোন স্ফোট, না দূৰ পদার্থ 
পরিপুবিত অর্ব,দাদিব অভ্যন্তনস্থ পদার্থ অণুবীন্ষণ যন্ত্রে পণীক্ষা কবিবার 
জন্য এক প্রকার অন্ত, ষ্বাহার অগ্রভাগ সছিদ্র হ্বচেব ন্যায় এবং নিম্ে 
আচোষণ পিচকারী আছে। খ্রতুচ বিঞ্িনা পিচকারী দ্বারা ভ্রব পদার্থ 
আকর্ষণ কর] ষায়। 

ওমেস্টম (07০0670) ই& শক । প।রতবশের যে অংশ পাকাশন্ধে 
সংলগ্র হইগ্সা অস্ত্রের সপ্মুখভগ আবন্ণ করে । 

ওযাটান-ক্ডে (7০৮40) ইত শব্দ। এক প্রকার জল পূর্ণ শষ্য] । 

কচ্ছু কচ্ছু, (১০০১৯ ১৩০/০৮-কমূ-হিৎসা। কর)+উ+ উ) চুঞ্কানি 


স৬* স্রীরোগ-বিধায়ক । 


রোগ । এবং এ রোগে কতুয়ন পরে যে রস নির্গত চুয় তাহা জমিয়া 
যাওয়া । মামরি। 

কটাভিষেক (ন7-৮০৮:--কটি_কোমর + অভিষেক - অভি+- 
সিচ+ক্বঞক্৪_ভা) কোমব পর্যন্ত জলে সেচরাচর উঞ্ণ জলে) মগ্রকরণ । 

'কঠাস্থি (112৩ 5০7৫.__কট-গমন করা+ই4-অস্থি) কোমরের অস্থি! 

কমীণিকা (1১৭_ কন্-দীপ্তি পাওয়া +নঈন_প্রৎ। ক স্বার্থে) 

চক্ষুব তারকা । 
« করোটি (১৮০ ক- মস্তক রুট-_-রক্ বরা 4+অ. ই) মাথার 

খুর্মি। 

কামষ্য (£50০8০-কল--গমন করা4মস্--হানি করা+ফ্য ) 
যে কোন ?রাগ-বীজের সামান্যাংশ দেহে প্রবিষ্ট হইয়। শীজিয়। উঠার 
ন্যায় সমস্ত দেহ পারব্যাপ্ত হয়, সেই শ্রেণীস্থ ব্যাধি সকল। 

কাশেরুক মজ্জা (30129] 700710%-ক- মস্তক +শৃ-হিংসা 
করা+উ--প্রৎ। ঝকাব- এর) মেরুদণ্ড স্থিত মজ্জ! । 

কুম্তিকা (05১৯_-ক-জল+উন্ত--পুরণ কব1+ইক) সুক্কবক 
বিনিশ্মিত কোষ, সচবাচব জলে পূর্ণ । 

কোবিয়ণ (01)91০8) ইৎ শক । স্ত্রীগণের অগ্ুজনু হইতে যে অণ্তবৎ 
পদার্থ নির্নত হয়, ভাহাব বাহাবরণ। 

কৌয়ারিকা (57097. কুমার-বালক+ষিক+আ) বালিকা- 
দিগের যোনি-আঁধরণ-চর্দম । ইহা কিঝিৎ ভিতরে অবস্থিত ও সচরাচর 
ছিদ্র বন্দি । 

কৌধিক (001101০-_কুষ-_আবর্ধণ করা এ হা সুক্ষ 
ত্বক নির্মিত ভিতর'ফাপা বা জলাদি পুরিত দেহের শৃষ্াংশ 

ক্যান্থণ (0912) ইৎ শক । ট্রেকার নামক যে সহ যে নল 
সংলগ্ন থাকে। 

ক্লাইটোরিস (0738675) ইৎ শব্দ । জ্্রী জননেজ্িয়ের মেঢ্বৎ অঙ্গ 

গণ্ডমালীয় (3০:০151:- গণ ক্ফোট +মাল1) গলদেশের বা অন্য 
স্থানের মণ্ডলাক'র ফোড়া । সচরাচর ইহা মণ্ডলাকার হয় না। 

গাউট (09০প৮। ইত ম্ব্থি বাতেব ন্যায় এক প্রকার ব্যাধি। পাদ- 
গাণ্ডির। 

গুটী, গুটি (0১০০০৩__ড _বেষ্টন কর7অক- প্রথ। ড-ট) 
বটিকাকার পদার্থ, যাহা ক্ষয় কাসাদিতে বুক্কুস ও অগ্ঠত্র উৎপত্তি হুয়। 


কঠিন শব্দের অর্ত। ৪৬১ 


গ্রধসিক গ্ধষি (9০18168-_গৃব__ইচ্ছা+সো নষ্ট করা+ অক) 
রাতরোগ বিশেষ, যাহাতে নিত্ব হইতে জঙ্ঘা দিদ্বা হাটু পর্্যত্ত একটা 
সাতে বেদন। বশতঃ চলাচল করাযায় না। 

জত্ুশ্থি (0:%101৩._জক্র ু জতু-জন-_উৎপর্থ হওয়া+কু 


সংজ্ঞার্থে। ন স্থানে ত এবং অস্থি) কণ্ঠাস্টি । 
জননেল্রিয়। (€97209 ০1 (809718০0,-জনন +ইন্দ্রিয়) উৎ- 
পত্তির স্থান। ইন্ত্রির দেখ। ্ 
জরায়ু (0১১৮৭ -জরা-_ই, পাওয়া4উ) গর্তাশয়, গর্ভবেষটন চন 
স্ছলী। ঃ * 


জবাযু-অবলম্ন, জরামূপযোগ, জবায়ু-সহযোগ (0৮৪)009 ০017674- 
»৫০১)-_-জরাযুর সহিত যে সকল ক্ষুদ্রাংশ যুক্ত থাকে। 

জারণ-ক্রিয়া (05116০0.--জূ জীর্ণ করা+তন্--ভা+ক্রিযা ) 
বিভিন্ন গুণবিশি্ট ভুই প্রকার বাধুতে মকৎ নির্মিত, তম্মধ্যে এক শ্রকাৰ 
বাযু--অগ্রজান (0১8০1) নিশ্বাস দ্বারা ফুন্ফ,সে নীত হইয়া দূষিত বন্তের 
অঙ্গারক পদার্থাদি নষ্ট করিষ। শোণিত বিশুদ্ধ কবে। 

ঝিল্লী ঠ16100180৩- ঝির--অনুকরণ শব শঁঈ) রিঁঝি €পাকাণ 
যে শুক্র চন্দের সঞ্চরণে শব্ধ হয় তদৃবৎ ত্বক । 

টর্শন ফরেন /101510) 1107601)১) ইৎ শক । এন প্রকার চিম্টা 
যাহাতে হুত্রবৎ পদার্থ, নাড়ী, অর্ধ,দ-বৃত্ত আদি মোচ্ড়াইঘা দেওরা যায়্। 

টেন্ট 050) ইহ শক । প্রসারণ করিবার বস্ত অর্থাৎ বে বন্ধ 

আর হইলে স্বীত ও পসাবিত হন্ব। 

ট্যাপ, ট্যাপিৎ (11 চ00১0২5) ইৎ শক । এক প্রকার বিন্বনাস্তর 
ঘ্বার অস্ত্র-চিকিৎসা। 

ট্যাম্পন 018101)9)) ইং শব্ধ । দেহের কোন গহ্বর রোধ করিবার 
জন্য বত্ত,শাকার পুরাতন বন্ত্র-ধও বা লিণ্ট। 

টাকদভার্্‌ কোলন (0780359259 ৮০190) ইং শব । বৃহদন্ত্রের যে 
ভাগ এড়োভাবে উদরে অবস্থিতি কবে। 

টোকার (1২০০৮) ইত শব্দ । জল বা পুয়াদি পুর্ণ থণী বিদ্ষিবাব. 

ড্রেনেজ টিউব (1)7718800 ৮01১০) ইং ক! অভ্যভুরস্থ টিপু 
বিদ্ধিয়া তাহ! হইতে পুষ।দি নির্ণহ করিবার দশর্ঘ না । 

ড্রেসিং ()7558108) ইং শব্দ । ক্ষতাদি পরিক্ষাত্র করিয়া! তৃদূপ 
ওঁষধ। দি প্রয়োগ করা। £ 


ক 


৪$৪. স্ীরোগ-বিধায়ক । 


তরঙ্গব্ সন্দোলন (01751705) | বীচিমালা যেদপ নতোননত 
হয়, ভদ্রপ ক্রিয়া । 

তাও্ুব-বোগ (0000০--তত_ মুনিবিশেষ4- গ্রহ । এই মুনি 
প্রথমে নুত্যপ্রণলী শিক্ষা দেন+ রোগ) যে রোগে নানা-ভঙ্গিতে সমস্ত দেহ 
বা দেহাংশ নৃত্য কষে। 

ত্রিকান্থি (3০০:019- ত্রি-তিন সংখ্যা +্ ) কটির নিয়স্থিত 
্রিকোণ বিশিষ্ট অস্থিবিশেষ। 

ত্গ।চ্ছাদন (1)11)1)11)০44- ত্বক্ক+ আচ্ছাদন) যে শীড়'় গলদেশ 
প্রভৃতিব মধ্যে ত্বগ বৎ পদার্থ আচ্ছাদন । 

দানাময (0৮0108ত-দানা- শস্তাদির বীজ 4 ময) যাৎ শক । 
ক্ষতেব উপদি সর্ষপাকার আবক্ত ক্ষুদ্র উন্নত মামে পুর্ণ । 

ধমনী (এপাশ ধ্ুাশন্দ কবা+ পনি । ইঈ--প্রং) থে নাডীব 
দারা লোহিত শোণিত প্রবাহিত হথ। 

নিশ্ফি (৬9০)০১) ইৎ শন্দ। প্রকুত অর্থ, কন্যকা | ঢুইটু" 
সঙ্গীর্ণ শ্লৈষ্সিক+ক ভ্বকেব ভাজ যা] ক্লাইটোবিমের নিম্ন হইতে ধাবিত 
হইয়া যোনি-মুখেব উভয় পার্থ বেষ্টন করে। 

পতনশীল (0)০০19%) যে সবক তক সমঘে সময়ে উত্পন্ন ও পন্চিত 
ভ্য। খু কালে; নিতান্ত ক্ষুদ্র ছিনাকাবে যাহ পতিত হয় তাহাকে তব 
তৃকৃ (1)০০1থঘ৭ 70090500811) আব গঠকালে যে ত্বক ভ্রণ বেষ্টন করে, 
তাহাকে জণবেষ্ট 1601 10001017006) কছে। 

বিন (1১62160100৮ শি-পৃর্ণকরা4ইস বেষ্ট সবেষ্ট শবেষ্টন 
করা+অচ্) যে হুক্ষয ঝিল্ী অন্তরকে বেষ্টন কবে। 

পশ্চাদবেদনা (40 19০ পশ্চা+ বেদনা) প্রনবের পব ও ফুল 
নির্গত হুইবাকপুর্ধ্রে যে বেদনা হঘ। ১ 

পাইনমযা ([75 25010) ইৎ শক । গলিত পুয়াদি দ্বার শোণিতেৰ 
বিষাক্ত অবস্থা । 

পাদগাণ্ডিব (0০ম৮--পদ+-ষ4গাগ্ডিব-_গীঁড়। ফোড়1) বাতাদিব 
ন্যায় এক প্রকার ব্যাধি যাহাতে পদগ্রন্থিতে ফৌড়া হত । 

পামা (700৮০7৮- গৈ--শুক্ষ হওয়াপমন্_ প্রং) এক প্রকার ত্বাচ 
বোগ যাছাব রস শু হঈঘা কচ্ছ,তে (াম্রিতে) পবিণত হয়। 
পিটিকি ([১৩66০01০) ইৎ শব মক্ষিকা দংশনবৎ আর্ক 
চিহ্নু। | 


কঠিন শব্দের অর্চ)। ৪৬৩ 


গীড়কা (সয]99, 8:750092 গীড়ি_ক্লেশ দেওয়া + অ+ক-- 


প্র) ক্ষুদ্র স্্োট । | 
পেরিণিয়াম (7০070187) ই শব্দ। মলদ্বার ও যোনির মধ্যস্থ 
ত্রিকোণাকৃতি অংশ ? গোহাঙ্গ। ্ 


পেশী (21৮১০1৮- পিশ-অবস্ববীভূত হওয়া+ঈপ) মাংস জমার? ' 
যদ্্রা সণ্চালন কাধ্য সম্পন্ন হয়। 

পেসাকী (৮২৫০) ই শঙ্খ । নানা রূপে নিম্থিত এক প্রকার যন্ত্র 
লরায়-ভ্রংশে যোনি মগ্চে প্রবিষ্ট কবিয়! ভ বিকৃতির প্রতিক কার, করা ফাষ। 

প্রকোষ্ঠট € ড১২৩০০._প্র+কুষ্‌ লঃলিগ' ত ভওয়ঃ + ঞ) দেও 
গহ্বব মধ্যস্থ যন্ত্র । 

গ্বানান্যামানি পক্কানং ঘুত্রনা কথিরগ্য চ । 
জছুগুকঃ যুক্ষুন্চ কোষ্ঠ ইাহ্যভিধাযতে ॥৮ রি 

প্রতিক্রিয়া (1-7/707) পুর্বে যে ক্রিঘা হইয়াছে তাহাব বিপবীত 
ক্রিয়া! যথা নিস্তেজস্কতাব পব উত্তেজনা । 

প্রতিপাদনীষ ( (01000 01001)1.--প্রতি + পাদ-_-গমনকবা + 
অন্ীয়) এক স্থানের পদীর্ঘ (বোগবিষ) অন্যত্র বোপণযোগ্য | 

প্রত্যুগ্রতা (01981410৮- ১1710817077. প্রতি+উগ্রতা) কোন স্তনে 
প্রদাহাদি (উগ্রতা) হইলে তশ্সিকটবন্তী স্থানে উধধাদিন দ্থাবা কৃত্রিম 
প্রাহ বা উগ্রতা জন্মান, যথা ব্রিগ্গার কবণ, মষ্টাড পোলটিন। , 

প্রত্যাব্তন-ক্রিঘা (16065 ০০৪০।. প্রতি" জবন্তন-আএঁ 
বুতঘোবা 4 অনট এবং ক্রিত্বা ) বেন বস্ এক স্থানে পৃতিত দুহীয় 
তথা হইতে উ্যান ও অন্যত্র গমূন। রবার বা বস্সের গোলা দবলে 
ভূমিতে নিক্ষেপ কৰিলে তাহার পু্ক্রখান ; সুষ্ধ্যালোঁক দর্পনে” পতিত 
হই অন্যত্র গমন। কোন স্থনে পীড়। হইলে তথাকাব স্ন্ুউন্েজিত- 
হয় এবং এই উত্তেজনা মান্তিক্্য মজ্জার নীত হইয়া তথ| হইতৈ আন্য 
স্ায়ূতে ধাবিত হয়। এই জন্য শিশুর অন্ত্রে ক্রিমি জন্মিলে ও দন্তোপগমে 
অঙ্গাক্ষেপ হয়। 

প্রদাহ 00751010760], 4 বাহ) স্ফোটাদি হইবাব পুষ্ট ষে 
রূপ অবস্থা হয়। প্রদাহিত,স্থাচন ব্দেনা, টানি তউষ্ণৃতা এবং আর্ুতা 
প্রাথই দেখা সবার! এত এ 

প্রবণ (17009 (6০ প্র বন_ত হয 4 অন) অন্ুকুল। 
কোন গীড়ার অনুকূল হলে দেহ উক্ত পীড়া গ্রুবণ কহা ব্বায়। * 


দু৬৪ অসরোগ-বিধায়ক | 


প্রবর্ধন (79:0০2)5) পূর্বাপেক্ষা অস্বাভাবিক বৃদ্ধ । 
প্রশ্থন (14০90৮- প্র + হৃ- প্রসব করা ক্ত-্ত্ব) ভ্রণেৰ সহিত 
যে ফুল সংলগ্ন থাকে। 
্ ফঙ্ইভ, (00009100072 টিকবে ছাতা) ইৎ শব । 
ক্ষতাদিতে কোমল নানাঘুক্ত (মাংস বৃদ্ধি) । 
ফন্ফেট (1১)১981002699) ইৎ শব্দ । শোণিত, মুত্রাদিতে স্থি. লবণ 
বিশেষ । ₹ 
* ফাইব্বিন (1109) ইত শক । শোগিতে" 'তে : পদার্থ জহিয়া ষায়। 
নাড়। মধ্যে উহা দ্রব থাকে, বায়ু শংস্পর্শে এবৎ অন্য কারণে জিয়া যায় । 
ফেলোপিরাখ্য নল ব! প্রণালী (17511070197) (01963) ইং শ্রব্$। ডাৎ 
ফেলো।প কলাবিক্কত নলগুস্ছ। ইহা জরায়ুতে সংলগ থাকে । 
ফ্যাসিয়া (চ১০1০) ইৎ শব । ইহা এক প্রকার সৌত্রিক বিন্লী 
যাহা কোমল বিধান পরিবেষ্টন ও সংরক্ষণ করে। 
হক্ষণ, বজক্ষণ (1711) 0০14৮-বান্ছ--ইচ্ছা+অন-_-প্রহ ) উক্ 
সন্ধি। 
বন্ধনী (1১929100718), যে পুল শ্িবাবৎ পদার্থ দ্বারা জরায়ু, পেশী 
প্রভৃতি দ্বস্বানে আবদ্ধ থাকে তাহাকে বন্ধনী কহে । আর তিন কিচারি 
অন্গুলী প্রস্ত ও.চারি পাঁচ হাত লম্বা বস্ত্র খণ্ডকেও (যাহ! ক্ষত বা ভঙ্গা- 
শ্থিতে বান্থিতে লাগে) তাহাকেও বন্ধনী (0১01789) কহে । 
বন্তি বা বান্ঠকাটর (7১1৮)১ বস্‌_বাস কৰা, আচ্ছাদন করা+-ভ্তি) 
দেহে ফেচাবিটা গহবব আছে বোটা, বক্ষঃ উদব এবৎ বস্তি, তন্মধ্যে 
ইহা সব নিয়ে স্থিত। ইহার ভিতর 'জরাধুঃ মুত্রাশয়, সরলাপ্ প্রভৃতি 
অবশ্থিতি করে | 
বিটপতোশ 0৮1৫ 792107--বি১-শক করা+অপ--.সংজ্ঞার্থে 
এবং ফেশ_ দেহাৎশ) যোনিব উদ্ধী ও তলপেটেন নি» ভাগ । 
বিটপান্ছি (1১19 1০৪5) বিটপদেশেব অস্থি । 
বিধান (36৮০৮০০-_বি + ধা_-ধানণকবা + অনট--ভা) নির্মিত 
পদার্থ, নিন্ধাণক ও । 
বিধা,নাপছান ০(৫:৯১৯৩-_বিধান +উপাদ্ন-উপ-_-সমীপ+আদ্ষান 
--গ্রহণ) নিম্মিত পদাথের টিপকরণ । 
বিপ্রকৃষ্ট কারণ (1১761151100 6809০--বিব প্র +কুষ -অস্তরস্থ 
হওয়।+জ্ত--ক এবখ করণ) দৃলবস্তা, বা পুর্ধববস্তী কারণ। 


কঠিন শব্দের অয । ৪৬৫ 


বিবমিষা্ি 0০৮ -বিশবন্ব বমি করা, ইষ -ইচ্ছা করা+আ 
বমনেচ্ছা, গা বমি বমি করা । 

বিলোম বেশ (10%875108.--বৰিলোম- (বিপরীত )১৯বি-ভিন্ 
উল্টা +লোমন্‌_চু+বেশ _বিশ. _প্রবেশকর1+ঘএ) উপ্টাইয়া প্রবে 
করা, যেমন মোজার ভাগ্রভাগ -তন্মধ্যে প্রবিষ্ট হওয়া । জরায়ুর এই 
অবস্থা হুইযথাকে। , 

বিষয়নিষ্ট (()019০1৮৮--বিষষ + নিষ্টলান_নিশ্চঘর্কপে + দ্থা 
থাকা 4 _ক) *বিতল্েঃ আবদ্ধ। যে সকল লক্ষণ রো, স্বয়ং বলিতে 
পারে না কিন্ত চিকিৎসক অনুভব কবেন। 

বিসর্প (887)০5.__বি+-স্থপ)ব্যাপা+ইপ্‌) প্রসারণ করে যে। যে 
ত্বাচরোগ ক্রমশঃ বিস্তার পায়। 

বুদৃধুদ (701110155. বুদ অন্ুকবণ শব) জলবিচ্ম,&. মা ্ বিঙ্বাকাঃ 
গ্রন্থি । অন্ত্র, জবাধু প্রভৃতিতে দেখা যাঘ। 

বৃক্ধক (1149১. বৃক্‌_ গ্রহণ কবা+ক-জল+ক- প্রং) মৃত্রোৎ" 
পাদক গ্রন্থি বা ঘন্তর। 

ব্যালট্মে (19019667000) ফবাসী শব । গর্ভ মধ্যে ভ্রণ কিছু বন্ধ 
হইলে যদি এক হস্তব উদরোপরি স্থাপিত কবিয়া গর্ত জৰাসু স্থির কৰি 
রাখা যায এবৎ অপর-হস্তের অঙ্গুলী যোনিমধ্যে প্রবিষ্ট করিয়া,জরায়ু হঠাৎ 
উদ্ধে ঠেলিয়।! দিলে উহা প্রক্ষেপকাবীব অঙ্গুলীতে 5 হুয়, ইহাকে 
ভরাপী ভাষায় ব্যালট মো কহে। 

ভলকানাইট ( 81০211৬) ই, শব্দ । হি উত্ভাপে গন্ধক 
গ্রলাইয়া তাহাতে ইণ্তিয়া রবার নিশ্মিত বত রাখিলে এ গন্ধক রবারে 
আশোধত হয় এবং তখন উহ্াএন্গাব মিশ্রিত বোধ হই থাকে এবং 
অবশেষে পশুর শৃন্নের ন্যায় কঠিন হয় থচ 'রবারের গুপ উহাতে নমন্ত 


থাকে 
ভায্কোলেট 09) ইসরা এক প্রকার পুণ্প ; তাহার বর্ণ। 


পাটখিল৷ রহ। 

ভিলি (৮7)1) ইং শব্দ। যেসকল শ্রোম্মক কিন্লীর উপবি,তাগ 
এপিখিলিয়াম (& শব্দ দেখ; দ্বারা! আবৃত থলে, 'অহ]ুর উপরি ভাগে সখন 
স্বললোচ্চ স্থান। 

ভিমিকিউলার (৮০১৩০1০7) ইং শা, কসমিক ব বা উপতুক বেষ্টিত 
ক্ষুদ্র গহ্বর | ক্ষুদ্র ুস্তিকা [ 


৪৯৬ স্রীরোগ-বিধায়ক । 


ভেষ্টিবিউল (১এ০ ইং ২শবন্দ। নিন্ফিৰ মধ্যক্থ )কৌণিক শ্যান 
[নিম্ফি দেখ। ” 

মধূমেহ 0)107)616৭ ৭00101ম্ধুনমেহমিহ সিল করা 
,শকএ_ প্রহী। মুত্রকোগ বিশেষ । ইহাতে সচরাচর অধিক মৃত্র হয় ও 
তাহাতে মধু (শর্কবা থাকে। 

মন্ন ভিনিবিস (01075 ০701৭) ইং শব | , বাহ স্ত্রী-অঙ্গের উপরি 
ভাগেন উচ্চ ম্লান (২ পৃষ্টা পুস্তক দেখা, বতিগি।র । 

ফর প্রণালী [077700) যে প্রণালী দ্বাৰা মু পরিত্যক্ত । 

মুরাশন 1711০ মূত্র +আশয-_-আ।4+শী-শয়ন করা+অ-হি) 
মূত্রেব আশন, বা আধাব । 

মেউঃ।শি (8191]11 রা ইৎ শব্দ। এক প্রকার মজ্জাবৎ কর্কট 
বোগ। রর 

যোজক তজ্ঞ (00101001159 (1৭৭170. -যুজ -যোগ ফরা+ণক্‌+ তন্ত 
সুহ্থৃত) আতর নর যাহা দেহের একাংশ অন্যে সহিত যোগ করে। 

যোক্তিকা (60০7100011৮-ঘুক্জ,_ যোগ কবা+ইক্‌+আ) যে পর্দা 
বা বিল্লী চক্ষুর পাতা ও গোলক যোগ করে। 

শন্ব বর্তুল ক্রিমি 0000 ০712) অন্তর মধ্যে ঘন কেঁচু্াবৎ ক্রিমি 
জন্মে। ৮ 

লসীকা (ৌঁঞহাগশনস্‌ ৯ লদস-আগ্গাদন কবা + ঈকৃ- প্রৎ) 
শোণিতের জলীষ ভাগ | এবৎ ([,119১) জলের ন্যায় এক প্রকার তরল 
পদার্থ” বর্ণ হীন ও সর্ধ- শনীব, ধ্যান 

লাইকাব এম্নিষাই (10৮ 211) ইৎ শব্দ । স্তী অণ্ডেব সর্ব 
আ্যবস্থ আববন বিল্লীকে এয্নিষন কহে । ইহা হইতে যে জল ক্রুত হয, 
তাহা এই আধ্যায় অভিহিত হইখা থাক । প্রসব পুর্বে “পান-মুচি” 
ত্গ হইয়' ঘে জল নিগত হয় তাহা এই আব । 

লিগেচাব (০280৮) ইৎ শব । হুত্র বা রেশম-স্ত্র যাহাতে 
শিরা আদি বান্ধ] যায়, বন্ধনী । 

লিনিযা এহ। বা (58 450৮1 ইৎ শক । উদবের মধ্যস্থলে চুইটী 
পেশী সবলষ্ডাবে উর্দবাধঃ বি কবে ।* তাহাদিগকে বেকৃটাই (189০6) 
বা সবল পেশী বল। যা" এএই ছুই ৬পশীব মধ্যশ্থলে শ্বেত রেখার দ্যায় 
থে সৌত্রিক বিধান আড় তাভানে এই আখ্য। প্রদস্ত হয। শ্বেত রেখা। 

লিখেট, (1490৯) ইত শব্দ । সুত্রের লব্ণ বিশেষ । 


কঠিন শবের অর্থ । &৬৭ 


লেষিন্র রা (7 া101570) ইং শঁস । এক প্রঞ্কার সামুদ্রিক উদ্ভিজ্ঞ 
ধাহা শুপ্ধ রুরিলে কৃক্চিত, আর্ কলিলে স্দীত হয়। শুষ্ক লেমিনেরিয়া 
জরাযু-মুখে রহিত করিলে তদ্দে উহা স্ফীত হইয়া জরাযুমুখ প্রসারিত 
কবে। 

শঙদেশ বত কর্ণের অন্মুখ ভাগ।' এই তাগের অস্থি 
শঙ্খের ন্যায়। 

শিকৃথাপকষ্টতা ছে এয়ড 6297672০8,শিকৃথ মোম + অপ- 
কুষ্টত1 1) কোছ বিবাশ বান্ত মোমের নায় অপরুষ্ট হয়| " 

শিরা (ড০10), যে যে নাড়ীতে 'অনদিত শেণিত অপ্গণলিত হয়া 

শুক্ক গ্রাম বসান (1)7% ০0107) গ্লাস বাটীতে কিছ ম্পিরিউ 
দিয়া অগ্নি দান করিলে তাহাব বাধু তাঁড়ত হয়। এই “খস্থাঁয় তাহ! 
প্রযোজনীয় দেহাঁংশে বসাইতে হয়। অন্ম বা জঙ্গৌন্ছা দ্বারা শোনিত 
পাত কহিয়া ক্ষত ছানে এহরূপে গ্রাম বসাইলে অধিকতর শোণিত 
আাকষিত হর ইহাকে আর্র্প্রাস বসা কছে। রর 

শৈবালিক! (174)65) শেওলার ন্যায় আকারদ তা 'রোগ। 


ক্মলসন্ ) ্ , মাজা 
শোণবিদ্ী (319০৫ ০0110৯0০০--শোণ--গাট় রক্তবর্ণ ++ ঘিন্দু) 
সুক্ত কণিকা । দি « 


শোষণ-গ্রন্ি (15577015206 21830) লসীকা। আদি দৈহিক রস 
যাহাতে উৎ্পন্তি হয় । 

শ্যানীহত (6০4০151৩4- শ্য-ুগমন করা ২ জ ভূত) 
খ্বনীভূত।. 1 ১৮২ 

শ্ৈষ্মিক (81০০৯) যে ইউকে শেক্সা উৎপত্তি হঘ । 

ষ্টেবিলাইজ (১46671126-51041ল বন্ধাতৃ। ইশক | অস্থা- 
দিতে এমন ওউধধাপি সংলগ্ন কবিতে হ্য যে তাহাতে উদ্বিজ্ঞ ও কীটাণু 
আবাদের হুব্ধা নষ্ট হয়। এই ক'ব্যের জন্য নানা বিধ ধন্ত প্রত্বত 
হইয়াছে তাহা "গ্রেরিলাইজাব” নামে খ্যাত। 

২ক্রামক (12/617215- সমন তম গমন .কর।1 ফাক) 0 যোগ, 

বিষ বাযুদ্বারা চালিত হইল দেহে প্রবিষ্ট ইফ॥ - টু 

সংযোগী তন্ত (০010108011৮ 4চ1৭-১) €দহ এশনা।বিধ বিধাঁনৈ নির্ি 
যথা! পেশী, অস্থি, চর্ম, মজ্জা ইত্যাদি&, যে সকল সত্ব পদাখ পরৃম্পরবে 
সংযোগ কবে, তাহারা এই আখ্যাক্স' অচভহ্ছিন্ত | 


মিস স্রীয়োগ-বিধায়ফ | 
হহতি (4৮০1075--সর্মনহা+হরণ করা+স্তি যে ব্যাধিতে 
কোন যন্ত্র বা অঙ্্ ক্রমশঃ হাস প্রাপ্ত হয় ও প্রাধানিক অগুসকল নষ্ 
হইয়া থাকে। 
৭. জন্গিকৃষ্ট (11000310907. 6৯০107-সহ-একগজে 1+নি+ 
কষ--আকর্ধণ+ক্ত--প্) যে কারণ উপশ্থি্দ হইলেই শীড়া হয়। 
উদ্দীপক কারণ। 
“. সপোজিটারি (3011১০৭1605) ইৎ শর্ধা। বটিকাকার ঘন ওষধ 
যাহা মলদ্বারে -গ্রাবিষ্ট কবাইতে হয়। 
সমবেদন (85৮00) মম-একসঙ্ছে + বেদ) একের পীড়া 
রা এক যন্ত্রে পীড়া হইলে সহানুভূতি হেহু অন্য খস্ের 
ড়া। 11”, 
সমীকরণ “4 8911151102--সম-একসঙ্গে+করণ ; মধ্যে ঈ-* 
আগম) এক জাতীয় করণ। বিবিধ আহাবীম্ পদার্থ পরিপাক পাইয়! 
একজাতীয় হণ্ডন। 
সমৃদ্ধপ্ধন (1)95০]01791000৮--সম্‌+উদ+বৃধ- বৃদ্ধি পাওষা1+ 
শ্রামচ ক), সম্পূর্ণ বূপে বৃদ্ধি হওন। দেহের যাবতীয় অঙ্গ অগ্ারিপুষ্ট 
ধাকে; তাহাবা কাল সহকাবে পুষ্ট ও পূর্ণাবয়ব প্রাপ্ত হয়। 
অহজাশাহ বিকৃতি (0970077182] 700169772692,--হ1+ জাত + 
অন+ বিকৃতি) যে,অঙ্গবিক্ৃতি আজন্ম হইয়া থাকে। 
সহানুভূতি (357,7005--সহ+অন্নভূতি-অনু-_পশ্চাৎ+-- 
[হওক], হোধ কবা1+তি--ভা) ত্য্যর অঙ্গে ুখছুঃখ) অন্থভব করা। 
একাদ্দেব পীড়া হেতু অন্যাঙ্গের পীড়া । 
সাইনোভিয়েল (350০581) ইং শক । দ্রেহত্রাবী। 
সাউগ 8০৭) ইং শব্দ। জরাসুব গরসি্ধ্য পৰীক্ষার যন্থু চিত্র দেখ)। 
সামর্দক (0০710110500 _মম্‌-একসঙ্গে +অদ্-_ক্ষেপন করা+ 
ফিক) একাধিক ব্যাধি একত্র সংঘটিত । 
সায়াটিক (9০1০০) ইৎ শব্ব । যে স্কুল দীর্ঘ সামু উর অস্তঃপার্শ্ব 
দিয়া ণযন কবে। ২ 
সার্ধেরমেটস্‌ (8%-০৫০280চ3) 'ইৎ শক । কর্কট রোগ ৰিশেষ, 
যাহাতে পেশীবৎ গা জলে । ইহা কোমল? 
দীভা (সাও)--সি-[দ্মিতে] খনুন করা +ক-_নামাথে, 
নিপাতনে দীর্ঘ) লাঙ্গল চিহিত রেখার ন্যায় দৈহিক যন্ত্রে দাগ। 


দা 


কঠিন শব্দের অর্থ । ৪৬৯ 


সৃতি, আরা (১০০)1-5- প্রনবকরা+ কত +ফিক+আব্) 
প্রসবান্তে জুটয়ুব আ্রাব। 

সেপ্টিসিমিয়া (৯9110797012) ইৎ শব্দ। দুর্গন্ধ ও গলিত জাস্তব 
পদার্থ আশোধিত হইয়া শোণিতি বিষাক্ত হওয়া । 

সৌত্রিক ক্রিমি (01079, 2.1, ০0:70)সৃওবৎ হ্ক্ম ক্রিমি । 

স্ক্ষকলকাদ্ছি (১৩০৮ ফলক + অহ) নেনে অস্থি 
বিশেষ। ১ 

স্কিবস €৯০]৮৭) কর্কট রোগ বিশেষ। ইহার, নিও কঠিন 
পদার্থ দ্বানা নির্শিত ও অতি অন্নে অস্ত্রে বদ্ধিত হয, হেই জন্য ইই।কে 
পুরাতন ও কঠিন আখ্যা দেওযা যাম।  +, 

শ্থিতিস্থাপক (7159 স্থিতি-শ্থাপক, ষে স্থাপন 7), পূর্ব 
স্থানে স্থীপনকাৰী গুণ বিশেষ । আকুঞ্চন, শ্রসাবণ্র -ও অভিথাতাদ্দি 
করিলে বস্তসকল যে নৈসর্গিক গুণপ্রভাবে পুনন্বাৰ পূর্ব ভাব প্রাপ্ত হয়। 

*স্পঞ্জী- -টেন্ট (১7)০0৪-৮70 ইহ শন্দ। কুদ্র এক খণ্ড স্পঞ্জ নামক 

সামুদ্রিক পদার্থ উত্তপ্ত মোমে মিন্ত করিয়া তাহাকে কৌণিক বাঁ শুণ্ডাকার 
((:97)09] 19710) কাঁখলে এই আখ্য। দেওয়া যায়। 

স্পর্শহারক -( ১৪০১২৮7৪০০৪ )। ক্লোবোফবম, ইথাব, কোকেন, 
প্রভৃতি গঁধধ জাযুসংঘুক্ত স্থানে মংলপ্প কবিলে স্বাধনীর শঞ্জি ক্ষণিক 
কোধ করিয়! তথাকার স্পর্শ-শৃক্তি হরণ কবে। 

স্পর্শীক্রোমক (1 9 স্পর্শ্থাক যে বোগ উত হপন্ন? 1 

স্পেকুলম (১1১৬৫৪10101) ই »৮। যোনি-বীক্ষণ যস্ত [চিত্র'দখ]। 

আায়ব, স্নায়বিক নিন 0৫75105) জা যু সন্বপ্বীর ? 

রা ০৮১৩২ ক্কা_্সানকবা+উ _ প্রত য:আগ্ন) সর্কাদেহ-ব্যাপী 
সুত্রব হুক্ষ্ম শিবাবিশেষ। উহ? দেহেব সঞ্চাণন ও অনুভূক্তিসাধন। ++ 

শ্সেহত্রাবী (95০০৮141- ন্িহ-ক্িপ্ক হওয়া+ঘ+ভতাব) দেহে 
বিশেষতঃ অদ্থির সন্ধিস্থলে তৈলবত পদার্থ যাহাতে জ্রাব হয়। * , 

হাইডাটিভ্‌ 0151901) ইৎ শব্ঘ। দেহের বিবিধ স্থানে উৎ্পন্ 
জলাদি স্বচ্ছ পদার্থ পুবিত কোষ । & 

হদ্দেপন্ণ (0১1018৪4006 চা [ অন্ত-করণ ] জদয 
শঁবেপ কল্পিত হওয়া প লুযু) জুত্কম্প 1, রি বশ্গঃস্থিত বক্তাধারের 
কম্পন। 
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৪1 ব্যাধি-নির্ধন্ট। 


ক্বাতিসার। গর্ভাবস্থায় ১ ৯৩১ 
আন্ববৃদ্ধি »,১ ১৪৭ 
অন্নগন, জরায়ুব ** ২২৫ 
, অবরোধ, জরায়ু-খুখ্ের ** ৪২৭ 
্ অব্র,দ/শমঞজনীয় ১০ ৩৪১ 
জরায়ু-সৌত্রিৰ  -* ৩৭৯ 
মৃত্রনালীর নাড়ীময় ... ৩৩০ 
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